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1. Rechtsgrundlage 

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) regelt nach § 116b Absatz 4 Satz 1 SGB V in 
einer Richtlinie das Nähere zur ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV). 

2. Eckpunkte der Entscheidung  

Mit dem GKV-Versorgungsstärkungsgesetz (GKV-VSG) sind am 23. Juli 2015 Änderungen 
des § 116b SGB V in Kraft getreten. Mit der Änderung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 
1 entfällt für die onkologischen und die rheumatologischen Erkrankungen die Voraussetzung, 
dass die ASV nur bei schweren Verlaufsformen dieser Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen erbracht werden darf. Außerdem wurde § 116b Absatz 4 SGB V um 
eine Regelung ergänzt, welche die allgemeine Pflicht des Gemeinsamen 
Bundesausschusses, die Auswirkungen seiner Beschlüsse zu beobachten und 
gegebenenfalls erforderliche Anpassungen vorzunehmen, hinsichtlich der ASV bei 
onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen konkretisiert. Mit diesem Beschluss 
werden die geänderten gesetzlichen Vorgaben in der Richtlinie ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V (ASV-RL) umgesetzt. 

Darüber hinaus werden mit diesem Beschluss in den Bereichen und Regelungen 
Anpassungen vorgenommen, in denen die bisherigen Erfahrungen Änderungsbedarf gezeigt 
haben und die seit Inkrafttreten insbesondere bei den erweiterten Landesausschüssen zu 
Nachfragen beim G-BA geführt haben. 

2.1. Zu den Regelungen im Einzelnen 

2.1.1. ASV-Richtlinie 

Zu § 1 Rechtsgrundlage und Geltungsbereich 
Die Anpassungen folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 
Nummer 1 SGB V, nach der für onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur 
Patientinnen und Patienten mit schweren Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen 
mit besonderen Krankheitsverläufen eingeschlossen werden. 

Zu § 2 Berechtigte Leistungserbringer („ASV-Berechtigte“) 
Mit den Änderungen in Absatz 5 Satz 1 wird die aus der Neufassung von § 116b Absatz 1 
Satz 2 Nummer 1 SGB V resultierende neue Untergliederung der Anlagen der ASV-RL 
umgesetzt. 

Zu § 3 Personelle Anforderungen 
Absatz 2 
Mit der sprachlichen Anpassung durch das Wort „anbieten“ soll das bereits bestehende 
Verständnis des G-BA nochmals verdeutlicht werden, dass ein Mitglied des Kernteams nur 
dann zu dieser festgelegten Zeit am Tätigkeitsort der Teamleitung persönlich anwesend sein 
muss, wenn dort auch Patientinnen und Patienten vorhanden sind, die dann speziell seiner 
Versorgung bedürfen. Das bedeutet, dass die Patientinnen und Patienten die Möglichkeit 
erhalten, sich bei Bedarf zentral am Tätigkeitsort der Teamleitung zum einen über die 
geplante Diagnostik und Therapie bei den verschiedenen Kernteammitgliedern zu 
informieren. Zum anderen sollen ebenfalls anstehende Untersuchungen oder Behandlungen 
von mehreren Kernteammitgliedern durchgeführt werden können, ohne dass die 
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Patientinnen und Patienten mehrere Behandlungsorte aufsuchen und/oder mehrere Termine 
in Anspruch nehmen müssen. 

Absatz 3 
In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen unterschiedliche 
Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. Wird die Erbringung ärztlicher 
Leistungen erstmalig von einer Qualifikation (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt mit Schwerpunkt) 
abhängig gemacht, ermöglichen Übergangsregelungen den Ärztinnen und Ärzten, die in dem 
entsprechenden Fachgebiet schon länger tätig sind, aber naturgemäß die neu eingeführte 
Spezialisierung als Ausbildungsinhalt nicht erworben haben können, diese Leistungen weiter 
zu erbringen. Über eine ergänzende Regelung zur Reform des Einheitlichen 
Bewertungsmaßstabes (EBM) gemäß § 87 Absatz 1 SGB V zur schwerpunktbezogenen 
Leistungserbringung für Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin zum 1. April 2005 
konnten so Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin ohne spezialisierte 
Facharztkompetenz (Schwerpunkt) unter bestimmten Bedingungen ebenfalls unbefristet eine 
Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen erhalten. Auch für andere 
Facharztgruppen können durch die Kassenärztlichen Vereinigungen Genehmigungen zur 
Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen bei entsprechenden Nachweisen erteilt 
werden.  

So sind z.B. Fachärztinnen und Fachärzte für Frauenheilkunde und Geburtshilfe (ohne 
Schwerpunkt Gynäkologische Onkologie) mit dem Nachweis der Zusatz-Weiterbildung 
Medikamentöse Tumortherapie zur Teilnahme an der onkologischen Versorgung berechtigt. 

Insbesondere erfahrene Fachärztinnen und Fachärzte, die über diesen Weg die Zulassung 
erworben haben und z. B. im Rahmen der Onkologie-Vereinbarung (Anlage 7 
Bundesmantelvertrag Ärzte (BMV-Ä)) seit Jahren onkologische Leistungen erbringen, 
würden über die derzeitigen Regelungen der ASV-RL von der Teilnahme an der ASV 
ausgeschlossen werden. 

Absatz 5 
In den QS-Vereinbarungen gemäß § 135 Absatz 2 SGB V werden Voraussetzungen für die 
Leistungserbringung durch Vertragsärztinnen und Vertragsärzte definiert (Anlage 3 BMV-Ä). 
Diese galten bereits nach der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses über die 
ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b SGB V (ABK-RL) entsprechend auch 
für die Leistungserbringung durch Krankenhäuser bzw. deren Ärztinnen und Ärzte. Der 
Hinweis auf die entsprechende Geltung der QS-Vereinbarungen wurde vom G-BA im 
Rahmen seiner Gestaltungsmöglichkeiten in die ASV-RL übernommen. Davon ist unberührt, 
dass mit dem GKV-Versorgungsstrukturgesetz (GKV-VStG) der Verweis auf die QS-
Vereinbarungen in § 116b SGB V gestrichen wurde. 

Seit Inkrafttreten des GKV-VStG, das die Festlegung sektorenübergreifend einheitlicher 
Qualitätsanforderungen für die an der ASV teilnehmenden vertragsärztlichen 
Leistungserbringer und die Krankenhäuser durch den G-BA vorsieht, sind jedoch immer 
wieder Fragen zur Umsetzung der entsprechenden Geltung der QS-Vereinbarungen gemäß 
§ 135 Absatz 2 SGB V aufgetaucht. 

Zu § 4 Sächliche und organisatorische Anforderungen 
Absatz 2 
Vgl. Erläuterungen zu § 3 Absatz 5 ASV-RL 

Zu § 5 Behandlungsumfang 
Absatz 1 
Mit der Regelung im neuen Satz 3 wird klargestellt, dass die ASV-Berechtigten 
sicherzustellen haben, dass die im konkreten Einzelfall jeweils erforderlichen ASV-
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Leistungen für die Versorgung der Patientinnen und Patienten innerhalb ihres ASV-Teams 
zur Verfügung stehen.  

ASV-Teams sind verpflichtet, die unter „2 Behandlungsumfang“ in den 
erkrankungsspezifischen Regelungen jeweils definierten Leistungen zur Diagnostik, 
Behandlung und Beratung vorzuhalten. Es ist damit nicht zulässig, dass ein ASV-Team 
lediglich eine Auswahl der unter „2 Behandlungsumfang“ geregelten Leistungen anbietet und 
für die übrigen auf externe Leistungserbringer verweist. 

Die Erfüllung der Voraussetzungen für sämtliche im Appendix definierten Einzelleistungen ist 
keine von den erweiterten Landesausschüssen zu prüfende Zulassungsvoraussetzung. 

Zu § 8 Überweisungen 
Die Anpassungen in Satz 1 folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 
2 Nummer 1 SGB V zu onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen. 

Satz 13 
Im Vordergrund der ASV-Behandlung steht die Notwendigkeit einer interdisziplinären 
spezialisierten Versorgung. Deshalb setzt die Behandlung im Rahmen der ASV die 
gesicherte Diagnose voraus. Erst wenn diese vorliegt, kann entschieden werden, ob die 
entsprechende Erkrankung z. B. eine multimodale Behandlung in der ASV-Teamstruktur 
benötigt und eine Überweisung in die ASV erfolgen soll. Ausgenommen sind seltene 
Erkrankungen, bei denen bereits die Diagnostik in der Regelversorgung aufgrund der 
Seltenheit schwierig und nur von Expertinnen und Experten zu erbringen ist. Ggf. könnte es 
sich im Rahmen der Überarbeitung weiterer erkrankungsspezifischer Regelungen 
herausstellen, dass spezifische Expertenkenntnisse bereits bei der Sicherung der Diagnose 
notwendig sind und damit eine Öffnung für Verdachtsdiagnosen erforderlich wird. Näheres 
regeln die erkrankungsspezifischen Regelungen. 

Zu § 12 Qualitätssicherung 
Satz 2  
Bezüglich der Änderungen wird auf die Ausführungen zu § 3 Absatz 5 verwiesen. 

Zu § 13 Evaluation 
Mit dem GKV-VSG wurde § 116b Absatz 4 SGB V um eine Regelung ergänzt, welche die 
allgemeine Pflicht des Gemeinsamen Bundesausschusses, die Auswirkungen seiner 
Beschlüsse zu beobachten, gegebenenfalls erforderliche Anpassungen vorzunehmen und 
dem Bundesministerium für Gesundheit (BMG) über das Ergebnis der Prüfung zu berichten, 
hinsichtlich der ASV bei onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen konkretisiert. 
Diese gesetzliche Regelung wird in § 13 Satz 2 und 3 ASV-RL umgesetzt. 

Zu § 14 Dokumentation 
Aus der ABK-RL wurde für die ASV-RL das Erfordernis übernommen, dass eine Befund- und 
Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der Behandlung 
beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf diese 
Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann 
z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams einzusehenden 
gemeinsamen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf behandlungsrelevante 
Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der interdisziplinären Zusammenarbeit im 
ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so eine umfassende und abgestimmte 
spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten gewährleistet werden kann. 
Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen.  
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Zur Bezeichnung der Anlagen 
Die bisherige „Anlage 1 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen“ wird entsprechend der neuen Gliederung (vgl. § 1 Absatz 2 ASV-RL) in 
zwei Anlagen - „Anlage 1.1 Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ und „Anlage 
1.2 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ – 
differenziert. 

2.1.2. Anlage 1.1 a) onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: gastrointestinale 
Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle 

Zu 1 Konkretisierung der Erkrankung 
Unter „1 Konkretisierung der Erkrankung“ werden Kriterien eingefügt, die den besonderen 
Krankheitsverlauf definieren.  

Entsprechend der Begründung zur Beschlussempfehlung des Gesundheitsausschusses zum 
GKV-Versorgungsstärkungsgesetz bleibt das generelle Merkmal, dass die ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung bei Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen eine 
interdisziplinäre Abstimmung und Koordination der Patientenversorgung erfordert, für 
onkologische Erkrankungen  bestehen. Durch die aufgeführten Kriterien, die den 
interdisziplinären Charakter und die komplexe, multimodale Therapie hervorheben, wird 
gewährleistet, dass vergleichsweise einfach therapierbare, wenig komplexe Krankheiten, die 
keiner spezialfachärztlichen Versorgung bedürfen, nicht zu diesem neuen 
Versorgungsbereich gehören. 

Durch den Wegfall der Einschränkung auf schwere Verlaufsformen der gastrointestinalen 
Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle wurde die bisherige Unterscheidung regelhaft 
schwerer und im Einzelfall schwerer Verlaufsformen aufgegeben. Stattdessen wurden zur 
besseren Übersichtlichkeit die entsprechenden ICD-Diagnosen alphabetisch/numerisch 
angeordnet. 

Entsprechend der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V, nach der für 
onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der ambulanten spezialfachärztlichen 
Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur Patientinnen und Patienten mit 
schweren Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen eingeschlossen werden, wurde die Ziffer 1.3 Kriterien (für die schweren 
Verlaufsformen) gestrichen.  

Zu 2 Behandlungsumfang 
In Bezug auf die Leistung „Tumorkonferenzen“ wurde die Anlage angepasst, da 
zwischenzeitlich eine Aufnahme dieser Leistung in Kapitel 50 des EBM erfolgte (vgl. „Zu 5 
Appendix“). 

Hinsichtlich der Schreibweise des „PET; PET/CT“ erfolgte eine redaktionelle Anpassung. 

Der Einsatz einer PET; PET/CT kann bei Patientinnen und Patienten mit einem 
Schilddrüsenkarzinom und erhöhtem Tumormarker Thyreoglobulin sowie unklarer 
konventioneller Bildgebung, inkl. Radiojod-Szintigrafie, und insofern kein überlegenes 
diagnostisches Verfahren bekannt ist, indiziert sein. Ziel ist die Detektion von 
radiojodrefraktären Läsionen (residueller Tumor, Lokalrezidiv, Lymphknotenmetastasen und 
Fernmetastasen), wenn therapeutische Entscheidungen auf der Grundlage der PET; 
PET/CT-Ergebnisse getroffen werden, die durch die Erwartung verbesserter 
patientenrelevanter Ergebnisse in Bezug auf Morbidität und gesundheitliche Lebensqualität 
begründet sind. Diese Entscheidung orientiert sich an qualitativ hochwertigen Leitlinien. 
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Zu 3.1 Personelle Anforderungen 
Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als 
Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und dass die Teamleiterin bzw. der Teamleiter 
dem Kernteam angehört. 
In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen unterschiedliche 
Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. Wird die Erbringung ärztlicher 
Leistungen erstmalig von einer Qualifikation (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt mit Schwerpunkt) 
abhängig gemacht, ermöglichen Übergangsregelungen den Ärztinnen und Ärzten, die in dem 
entsprechenden Fachgebiet schon länger tätig sind, aber naturgemäß die neu eingeführte 
Spezialisierung als Ausbildungsinhalt nicht erworben haben können, diese Leistungen weiter 
zu erbringen. Über eine ergänzende Regelung zur Reform des EBM gemäß § 87 Absatz 1 
SGB V zur schwerpunktbezogenen Leistungserbringung für Fachärztinnen bzw. Fachärzte 
für Innere Medizin zum 1. April 2005 konnten so Fachärztinnen bzw. Fachärzte für Innere 
Medizin ohne spezialisierte Facharztkompetenz (Schwerpunkt) unter bestimmten 
Bedingungen ebenfalls unbefristet eine Zulassung zur Erbringung von 
schwerpunktbezogenen Leistungen erhalten.  

Insbesondere erfahrene Fachärztinnen bzw. Fachärzte, die über diesen Weg die Zulassung 
erworben haben und z. B. im Rahmen der Onkologie-Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ä) seit 
Jahren onkologische Leistungen erbringen, würden über die derzeitigen Regelungen der 
ASV-RL von der Teilnahme an der ASV ausgeschlossen werden. Entsprechendes gilt für 
gastroenterologisch tätige internistische Ärztinnen bzw. Ärzte, denen seitens der zuständigen 
Kassenärztlichen Vereinigung eine Zulassung und Genehmigung zur Erbringung 
gastroenterologischer Leistungen erteilt wurde, die aber keine Fachärztinnen bzw. Fachärzte 
für Innere Medizin und Gastroenterologie sind. 

Diese Sonderregelung wurde für Fachärztinnen bzw. Fachärzte des Kernteams getroffen. 
Entsprechend § 3 Absatz 2 Satz 3 ASV-RL sind die Mitglieder des Kernteams Fachärztinnen 
bzw. Fachärzte, deren Kenntnisse und Erfahrungen zur Behandlung in der Regel 
eingebunden werden müssen. Deshalb soll die Expertise der o.g. erfahrenen Kolleginnen 
und Kollegen, die die Genehmigung bis zum 31. Dezember 2015 erhalten haben, mit in die 
ASV-Behandlung einfließen können. Für die Zukunft wird zur Teilnahme an der ASV der 
jeweilige Schwerpunkt gefordert. 

Anstelle eines Verweises auf § 135 Absatz 2 SGB V in den erkrankungsspezifischen 
Regelungen tritt die Regelung zu Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 Absatz 2 
SGB V in den §§ 3, 4 und 12 ASV-RL. 

Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 
Die Regelung zur 24-Stunden-Notfallversorgung wurde aus fachlichen Erwägungen und 
organisatorischen Gründen dahingehend geändert, dass nur noch eine Fachärztin oder ein 
Facharzt Rufbereitschaft leisten muss. Im Rahmen dieser Überlegungen erfolgte die 
Streichung der Facharztgruppe Nuklearmedizin. In der lfd. Nr. 6 im Abschnitt 2 des 
Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden Leistung zu den Facharztgruppen 
entsprechend angepasst.  

Unter 3.2 q) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL für die ASV-RL übernommen, dass eine 
Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der 
Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf 
diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und 
kann z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams 
einzusehenden gemeinsamen  Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf 
behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der 
interdisziplinäre Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so 
eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und 
Patienten gewährleistet werden kann. Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen 
Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen. 
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Zu 3.3 Dokumentation 
Die Dokumentationspflicht von Kriterien für den schweren Verlauf (hier TNM mit R- und G-
Code nach UICC) entfällt durch den Wegfall der schweren Verlaufsformen als 
Zugangsvoraussetzung für die ASV.  

Unabhängig hiervon sind die aufgrund anderer Rechtsvorschriften (z.B. ärztliches 
Berufsrecht, bürgerliches Recht, Strahlenschutzrecht) bestehenden Pflichten zu Inhalt, 
Umfang, Form und Aufbewahrung der ärztlichen Dokumentation einzuhalten. 

Zu 3.4 Mindestmengen 
Durch den im Rahmen der Neufassung des § 116b SGB V veränderten Kreis der für die 
ambulante spezialfachärztliche Versorgung in Frage kommenden Patientinnen und Patienten 
wurde eine Neuberechnung der Mindestmengen erforderlich. 

Die ASV setzt eine besondere Erfahrung und Routine der behandelnden Ärztinnen bzw. 
Ärzte voraus, die mit Hilfe der Mindestmenge operationalisiert wird, da Ärztinnen und Ärzte 
durch die Anzahl der von ihnen behandelten Patientinnen und Patienten ihre Erfahrung 
nachweisen können. Die Bestimmung der konkreten Mindestmenge in der bisherigen ASV 
orientierte sich an den Angaben in der ABK-RL, die 280 Behandlungsfälle vorsieht.  

Durch die Eingrenzung auf Patientinnen bzw. Patienten mit schweren Verlaufsformen, 
verringerte sich die Grundgesamtheit der Erkrankungsfälle, so dass die Mindestmenge 
entsprechend geringer ausfiel (140) als in der ABK-RL. Durch das 
Versorgungsstärkungsgesetz wurde die Vorgabe gestrichen, dass die ASV nur für 
Patientinnen und Patienten mit einer (regelhaft oder im Einzelfall) schweren Verlaufsform gilt. 
Dennoch führen die Kriterien, die den besonderen Verlauf definieren, ebenfalls zu einer, 
wenn auch geringeren,  Eingrenzung gegenüber der ABK-RL.  

Durch Schätzung der Prävalenz von Fällen mit einem besonderen Verlauf unter 
Einbeziehung national und international verfügbarer epidemiologischer Daten aus Registern 
und Studien wurde die Mindestmenge auf 230 neu berechnet und festgelegt. 

Für die Berechnung der kernteambezogenen Mindestmenge ist die Summe aller 
Patientinnen und Patienten maßgeblich, die zu der in dieser erkrankungsspezifischen 
Regelung näher bezeichneten Erkrankung zu rechnen sind und von den Mitgliedern des 
Kernteams im Rahmen der ambulanten oder stationären Versorgung, der integrierten 
Versorgung nach § 140a SGB V oder einer sonstigen, auch privat finanzierten, 
Versorgungsform behandelt wurden. 

Da die nachzuweisenden Daten zum Zeitpunkt der Anzeige häufig noch nicht vorliegen, 
wurde der Nachweiszeitraum neu beraten und der Terminus „In den zurückliegenden vier 
Quartalen“ gewählt.  

Die ergänzenden Anforderungen an das Kernteam in Ziffer 3.4 Absatz 3 (arztbezogene und 
facharztgruppenspezifisch differenzierte Mindestmengen), die den Mindestmengen der 
Onkologie-Vereinbarung entsprechen, bleiben von der Anpassung durch das 
Versorgungsstärkungsgesetz unberührt. 

Zu 4 Überweisungserfordernis 
Da in der ASV zukünftig auch Patientinnen und Patienten mit nicht schweren  
Verlaufsformen onkologischer Erkrankungen eingeschlossen werden können – die jedoch 
gleichwohl einer interdisziplinär abgestimmten Diagnostik und Therapie bedürfen – wird das 
Stadium der Voll- oder Teilremission ggf. früher erreicht, d.h. die Indikation zur ASV ist eher 
zu überprüfen. 

Zu 5 Appendix 
Im Appendix werden die Leistungen den Facharztgruppen zugeordnet, zu deren 
Leistungsspektrum sie gehören. Die Facharztgruppen mit spezialisierter Facharztkompetenz 
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sind wie unter „3.1 Personelle Anforderungen“ benannt, aufgeführt. Welche Leistungen 
Fachärztinnen und Fachärzte im Rahmen der ASV erbringen dürfen, die über eine 
entsprechende Genehmigung der Kassenärztlichen Vereinigungen für eine 
Leistungserbringung in einem schwerpunktbezogenen Fachgebiet verfügen, wird jeweils im 
Appendix geregelt. 

Abschnitt 1  
In Kapitel 13 EBM werden in den Abschnitten 13.2 und 13.3 die 
Gebührenordnungspositionen (GOP) der allgemeinen internistischen Grundversorgung 
(13.2) von den Gebührenordnungspositionen der schwerpunktorientierten internistischen 
Versorgung (13.3) unterschieden. So wird den allgemein internistisch tätigen Ärztinnen und 
Ärzten eine andere Grundpauschale (GOP 13210 – 13212) zugeordnet als beispielsweise 
den Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Innere Medizin und Hämatologie und Onkologie 
(GOP 13490 - 13492) oder den Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Innere Medizin und 
Gastroenterologie (GOP 13390 - 13392). Vor diesem Hintergrund dürfen Internistinnen bzw. 
Internisten ohne spezialisierte Facharztkompetenz, denen eine Zulassung und Genehmigung 
für die Erbringung onkologischer bzw. gastroenterologischer Leistungen seitens der 
Kassenärztlichen Vereinigung erteilt wurde, auch in der ASV lediglich Leistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 13210 – 13212 erbringen. 

Da in der ASV nach Anlage 1.1 Buchstabe a onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: 
gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle ASV-RL keine Kinder behandelt 
werden, werden im Appendix die jeweiligen Grundpauschalen für Versicherte bis zum 
vollendeten 5. Lebensjahr (GOP 13390, 13490, 13210) nicht aufgenommen. 
Die Prokto-/Rektoskopie ist Bestandteil des Behandlungsfangs für gastrointestinale Tumoren 
und im Appendix bereits über die GOP 13250, 30600 und 30601 hinterlegt. Den Internisten 
mit Schwerpunkt Gastroenterologie war zunächst lediglich die GOP 13250 für die Prokto-
/Rektoskopie zugeordnet worden. Aufgrund von EBM-Regelungen kann diese GOP 
allerdings im Zusammenhang mit weiteren endoskopischen Leistungen wie z. B. einer 
Koloskopie nicht angegeben werden. In diesen Fällen ist auch für Internisten mit 
Schwerpunkt Gastroenterologie die Angabe der GOP 30600 bzw. 30601 für diese Leistung 
gefordert. Der Appendix wurde entsprechend angepasst. 

Weiterer Anpassungsbedarf ergibt sich aus der Aufnahme der Leistungen aus dem Abschnitt 
2 des Appendix in das neue EBM-Kapitel 50 Abschnitt 50.2. Dort sind seit dem 1. Oktober 
2015 folgende GOP aufgeführt: 

• GOP 50200 - Zusatzpauschale für die Behandlung und/oder Betreuung eines 
Patienten mit einer gesicherten onkologischen Erkrankung bei laufender 
onkologischer Therapie 

• GOP 50210 - Vorstellung eines Patienten in einer interdisziplinären Tumorkonferenz 
durch ein Mitglied des Kernteams 

Insofern sind diese Leistungen im Abschnitt 1 aufgenommen worden und konnten aus dem 
Abschnitt 2 des Appendix gestrichen werden. 

Abschnitt 2 
In Bezug auf die Aufnahme der PET; PET/CT bei Patientinnen und Patienten mit 
Schilddrüsenkarzinom in der lfd. Nummer 1 des Abschnitts 2 des Appendix wird auf die 
Ausführungen unter „Zu 2 Behandlungsumfang“ verwiesen. 

In der lfd. Nr. 6 im Abschnitt 2 des Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden 
Leistung zu den Facharztgruppen entsprechend Ziffer 3.2 b) angepasst.  

In Abschnitt 2 des Appendix wurde das „Psychotherapeutische Gespräch als 
Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall“ (lfd. 
Nr. 7) aufgenommen. Hintergrund ist, dass für die Psychologischen und ärztlichen 
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Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im 
Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt ist, die auf 15-mal im 
Behandlungsfall begrenzt ist. 

Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten ist 
aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des 
EBM hinterlegt. Da sich diese Leistung nur auf Einzelbehandlungen bezieht, wird im 
Abschnitt 2 des Appendix das „Psychotherapeutische Gespräch als Gruppenbehandlung“ für 
die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten 
aufgenommen, um die gleiche Leistung, die für andere psychotherapeutisch tätige 
Fachgruppen (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt für Psychosomatische Medizin und 
Psychotherapie) in den entsprechenden EBM-Kapiteln enthalten ist, zu ermöglichen. 

In der Anlage 6 der Tragenden Gründe findet sich die dem Appendix „gastrointestinale 
Tumoren“ zugrundeliegende Auflistung der Gebührenordnungspositionen des EBM sowie 
der Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des EBM sind, mit Angaben zum Einschluss 
bzw. Ausschluss dieser Leistungen für die jeweiligen Arztgruppen in den 
Behandlungsumfang. 

2.1.3. Anlage 2 k) Marfan-Syndrom 

Zu 3.1 Personelle Anforderungen 
Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als 
Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und dass die Teamleiterin bzw. der Teamleiter 
dem Kernteam angehört. 
Die psychotherapeutische Beratung und Betreuung von Kindern und Jugendlichen kann 
neben Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Kinder- und Jugendpsychiatrie und -
psychotherapie auch durch Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- 
und Jugendlichenpsychotherapeuten erfolgen. Daher wurde diese Fachgruppe 
aufgenommen. Dieses wurde im Appendix entsprechend nachvollzogen.  

Anders als die fakultative Benennung von Fachärztinnen und Fachärzten für Kinder- und 
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie oder Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen 
bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten als Teammitglied auf Ebene der 
hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzte ist gemäß den am 22. Januar 2015 
beschlossenen personellen Anforderungen für die Behandlung von Kindern und 
Jugendlichen mit Marfan-Syndrom zwingend eine Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- 
und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinderkardiologie als Mitglied des Kernteams zu 
benennen, der für die Behandlung von Kindern und Jugendlichen auch die Teamleitung 
übernehmen kann. Sollte sich ein Team nur auf die Behandlung von Kindern und 
Jugendlichen spezialisieren, so ist statt der Fachärztin bzw. des Facharztes für Innere 
Medizin und Kardiologie eine Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- und Jugendmedizin 
mit Schwerpunkt Kinderkardiologie vorzusehen. 

Anstelle eines Verweises auf § 135 Absatz 2 SGB V in den erkrankungsspezifischen 
Regelungen tritt die Regelung zu Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 Absatz 2 
SGB V in den §§ 3, 4 und 12 ASV-RL. 

Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 
Unter 3.2 b) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL für die ASV-RL übernommen, dass eine 
Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der 
Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf 
diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und 
kann z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams 
einzusehenden gemeinsamen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf 
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behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der 
interdisziplinären Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so 
eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und 
Patienten mit schweren Verlaufsformen gewährleistet werden kann. Die Einhaltung der 
datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen.  

Zu 3.4 Mindestmengen 
Da die nachzuweisenden Daten zum Zeitpunkt der Anzeige häufig noch nicht vorliegen, 
wurde der Nachweiszeitraum neu beraten und statt „Vorjahr“ der Terminus „In den 
zurückliegenden vier Quartalen“ gewählt. 

Analog zu den anderen erkrankungsspezifischen Regelungen wurde präzisierend 
ausgeführt, dass die Mindestmengen über den gesamten Zeitraum der ASV-Berechtigung zu 
erfüllen sind. 

Zu 5 Appendix 
Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten und 
die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeuten ist aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 
des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt. Da die Leistung auf 15-mal im 
Behandlungsfall begrenzt ist, wird im Abschnitt 2 des Appendix das Psychotherapeutische 
Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im 
Behandlungsfall aufgenommen. 

Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten und 
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeuten ist aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 
des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt. Da sich diese Leistung nur auf 
Einzelbehandlungen bezieht, wird im Abschnitt 2 des Appendix das „Psychotherapeutische 
Gespräch als Gruppenbehandlung“ für die Psychologischen und ärztlichen 
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aufgenommen, um die gleiche Leistung, die 
für andere psychotherapeutisch tätige Fachgruppen (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt für 
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie) in den entsprechenden EBM-Kapiteln 
enthalten ist, zu ermöglichen. 

In der Anlage 7 der Tragenden Gründe findet sich die dem Appendix „Marfan-Syndrom“ 
zugrundeliegende Auflistung der Gebührenordnungspositionen des EBM sowie der 
Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des EBM sind, mit Angaben zum Einschluss bzw. 
Ausschluss dieser Leistungen für die jeweiligen Arztgruppen in den Behandlungsumfang. 

3. Bürokratiekostenermittlung 

Durch den vorgesehenen Beschluss entstehen neue bzw. geänderte Informationspflichten 
für Leistungserbringer im Sinne von Anlage II zum 1. Kapitel VerfO. Hieraus resultieren 
jährliche Bürokratiekosten in Höhe von 81.985 Euro. Die ausführliche Berechnung der 
Bürokratiekosten findet sich in der Anlage 1. 

4. Verfahrensablauf 

Am 23. Februar 2015 begann die AG Ambulante spezialfachärztliche Versorgung (AG ASV) 
bzw. am 19. Mai 2015 die AG ASV-RL-Appendix mit der Beratung zur Erstellung des 
Beschlussentwurfes. In 15 Sitzungen wurde der Beschlussentwurf erarbeitet und im 
Unterausschuss Ambulante spezialfachärztliche Versorgung (ASV) beraten (s. 
untenstehende Tabelle). 
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Datum Beratungsgremium Inhalt/Beratungsgegenstand 

23. Juli 2014 eLA-Treffen Informationsaustausch zwischen den erweiterten 
Landesausschüssen (eLA) und dem G-BA zur 
ASV 

11. Februar 2015 Unterausschuss ASV Beratung zum Änderungsbedarf der ASV-RL 

Beauftragung der AG ASV und der AG ASV-RL-
Appendix mit der Anpassung der Anlage 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren) ASV-RL 

23. Februar 2015 AG ASV Beratung der Aufträge des Unterausschusses 
ASV vom 11. Februar 2015 

23. März 2015 AG ASV Beratung über Änderungen der Anlage 1 a - 1 
(gastrointestinale Tumoren) ASV-RL 

14. April 2015 Unterausschuss ASV Beratung zum Änderungsbedarf der ASV-RL 

Beauftragung der AG ASV und der AG ASV-RL-
Appendix mit der Anpassung der Anlage 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren) ASV-RL 

19. Mai 2015 AG ASV-RL-
Appendix/AG ASV 

Beratung über Änderungen der ASV-RL 

10. Juni 2015 Unterausschuss ASV Beratung des Vorgehens zur Anpassung der 
ASV-RL inklusive der Anlage 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren)  

16. Juni 2015 AG ASV Beratung über Änderungen der ASV-RL inkl. der 
Anlage 1 a – 1 (gastrointestinale Tumoren) der 
ASV-RL 

26. Juni 2015 AG ASV-RL-Appendix Beratung über Änderungen der ASV-RL inkl. der 
Anlage 1 a - 1 (gastrointestinale Tumoren) 

6. Juli 2015 Außerordentliches 
Bänkesprechertreffen 

Vorbereitende Beratung über Änderungen der 
ASV-RL 

10. Juli 2015 AG ASV-RL-Appendix Beratung zur Anpassung des Appendix 
„gastrointestinale Tumoren“ 

14. Juli 2015 AG ASV Beratung über Änderungen der ASV-RL inkl. 
Anlage 1 a - 1 (gastrointestinale Tumoren)  

7. August 2015 Außerordentliches 
Bänkesprechertreffen 

Vorbereitende Beratung über Änderungen der 
ASV-RL 

12. August 2015 AG ASV Beratung der Vorschläge zur Anpassung der 
ASV-RL inkl. der Anlagen 1 a - 1 
(gastrointestinale Tumoren) und 2 k (Marfan-
Syndrom) 

13. August 2015 AG ASV-RL-Appendix Beratung zur Anpassung des Appendix 
„gastrointestinale Tumoren“ 

9. September 2015 Unterausschuss ASV Beschluss über die Einleitung des 
Stellungnahmeverfahrens zu den Änderungen der 
ASV-RL inkl. der Anlagen 1 a - 1 
(gastrointestinale Tumoren) und 2 k (Marfan-
Syndrom) 

22. September 2015 AG ASV Beratung zu den Bürokratiekosten durch die 
vorgesehenen Änderungen der ASV-RL inklusive 
der Anlagen 1 a – 1 (gastrointestinale Tumoren) 
und 2 k (Marfan-Syndrom)  
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28. September 2015 AG ASV-RL-Appendix Beratung zur Anpassung des Appendix 
„gastrointestinale Tumoren“  

13. Oktober 2015 AG ASV Vorbereitung der Auswertung der 
Stellungnahmen zu den Änderungen der ASV-RL 
inkl. der Anlagen 1 a – 1 (gastrointestinale 
Tumoren) und 2 k (Marfan-Syndrom)  

28. Oktober 2015 AG ASV-RL-Appendix Vorbereitung der Auswertung der 
Stellungnahmen zu den Änderungen der ASV-RL 
inkl. der Anlagen 1 a – 1 (gastrointestinale 
Tumoren) und 2 k (Marfan-Syndrom)  

11. November 2015 Unterausschuss ASV Auswertung Stellungnahmen zu den Änderungen 
der ASV-RL inkl. der Anlagen 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren) und 2 k (Marfan-
Syndrom) und Anhörung der BPtK 

24. November 2015 AG ASV Beratung der Tragenden Gründe zu den 
Änderungen der ASV-RL inkl. der Anlagen 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren) und 2 k (Marfan-
Syndrom)  

17. Dezember 2015 Plenum Beschlussfassung  

(Tabelle Verfahrensablauf) 

Stellungnahmeverfahren 
Gemäß § 91 Absatz 5 und Absatz 5a SGB V wurden den stellungnahmeberechtigten 
Organisation (vgl. Anlage 2) Gelegenheit gegeben, zu den vorgesehenen Änderungen der 
Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V nebst Anlage 1 a – 1 
(gastrointestinale Tumoren) und Anlage 2 k (Marfan-Syndrom) Stellung zu nehmen, soweit 
deren Belange durch den Gegenstand des Beschlusses berührt sind.  

Mit Beschluss des Unterausschusses ASV vom 9. September 2015 wurde das 
Stellungnahmeverfahren am 16. September 2015 eingeleitet. Die den 
stellungnahmeberechtigten Organisationen vorgelegten Dokumente finden sich in Anlage 3. 
Die Frist für die Einreichung der Stellungnahme endete am 7. Oktober 2015. 

Nach der Beschlussempfehlung und dem Bericht des Gesundheitsausschusses zum GKV-
VSG (BT-Drs. 18/5123, S. 131) ergab sich aus der teilweisen Aufhebung der Einschränkung 
auf schwere Verlaufsformen Anpassungsbedarf für die vom G-BA nach § 116b Absatz 4 
SGB V erlassene Richtlinie, insbesondere für die bisher von ihm beschlossenen Regelungen 
zur Konkretisierung von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen, den der G-BA 
unverzüglich umzusetzen hatte. Vor dem Hintergrund dieser vom Gesetzgeber gesehenen 
Eilbedürftigkeit hat der Unterausschuss abweichend von der regelhaft vierwöchigen 
Stellungnahmefrist (1. Kapitel § 10 Absatz 1 Satz 3 VerfO) eine dreiwöchige 
Stellungnahmefrist festgelegt, um eine Beschlussfassung über die Änderung der ASV-RL zur 
Anpassung an das GKV-VSG in der Sitzung des Plenums am 17. Dezember 2015 erreichen 
zu können. 

Die Bundesärztekammer (BÄK) und die Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) legten 
ihre Stellungnahmen fristgerecht zum 7. Oktober 2015 vor. Die Stellungnahme der 
Bundeszahnärztekammer (BZÄK) wurde nicht fristgerecht vorgelegt. Die Bundesbeauftragte 
für den Datenschutz und die Informationsfreiheit (BfDI) hat mit E-Mail vom 5. Oktober 2015 
mitgeteilt, dass sie keine Stellungnahme abgibt. Die eingereichten Stellungnahmen bzw. 
Rückmeldungen befinden sich in Anlage 4.  

Die Auswertung der schriftlichen Stellungnahmen wurde in zwei Arbeitsgruppensitzungen am 
13. Oktober 2015 und am 28. Oktober 2015 vorbereitet und durch den Unterausschuss ASV 
in seiner Sitzung am 11. November 2015 durchgeführt (Anlage 5). Aus den Beratungen der 
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schriftlichen Stellungnahmen resultierten Änderungen des Beschlussentwurfs. Diese können 
mit ihrer Begründung der Anlage 5 entnommen werden. 

Anhörung der Stellungnahmeberechtigten 
Gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 1 Verfahrensordnung (VerfO) ist jedem, der gesetzlich 
berechtigt ist, zu einem Beschluss des G-BA Stellung zu nehmen und eine schriftliche 
Stellungnahme abgegeben hat, in der Regel auch Gelegenheit zu einer mündlichen 
Stellungnahme zu geben. Gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 3 VerfO dient die mündliche 
Stellungnahme in erster Linie dazu, die sich aus der schriftlichen Stellungnahme ergebenden 
Fragen zu klären und neuere Erkenntnisse, die sich zeitlich nach Abschluss des schriftlichen 
Stellungnahmeverfahrens ergeben haben, einzubringen.  

Der Unterausschuss ASV hat in seiner Sitzung am 9. September 2015 beschlossen, alle 
gemäß § 91 Absatz 5 und 5a SGB V stellungnahmeberechtigten Organisationen, die eine 
schriftliche Stellungnahme abgegeben haben, zur Anhörung gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 1 
VerfO einzuladen.  

Die BÄK, die BPtK und die BZÄK wurden im Rahmen des Stellungnahmeverfahrens 
fristgerecht zur Anhörung im Unterausschuss ASV am 11. November 2015 eingeladen. Die 
BÄK hat mit E-Mail vom 7. Oktober 2015 und die BZÄK mit E-Mail vom 4. November 2015 
mitgeteilt, dass sie auf eine Anhörung verzichten.  

Die Anhörung der BPtK erfolgte in der Sitzung des Unterausschusses ASV am 11. 
November 2015. Die mündliche Stellungnahme der BPtK wurde vom Unterausschuss 
entgegengenommen, fachlich erörtert, ausgewertet und gewürdigt (Anlage 5). Aus der 
Anhörung resultierten keine weiteren Änderungen des Beschlussentwurfs. Der Inhalt der 
mündlichen Stellungnahme wurde in einem stenografischen Wortprotokoll festgehalten (s. 
Anlage 5). 

5. Fazit 

Der Gemeinsame Bundesausschuss hat in seiner Sitzung am 17. Dezember 2015 mit der 
Maßgabe einer erneuten Abstimmung zu § 5 ASV-RL im Plenum am 21. Januar 2016 
beschlossen, die Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V nebst 
Anlage 1 a) onkologische Erkrankungen – Tumorgruppe 1 (gastrointestinale Tumoren) und 
Anlage 2 k (Marfan-Syndrom) zu ändern.  

Die Patientenvertretung trägt den Beschluss mit. 

Der Gemeinsame Bundesausschuss hat in seiner Sitzung am 21. Januar 2016 beschlossen, 
seinen Beschluss vom 17. Dezember 2015 zu § 5 ASV-RL zu ändern.  

Die Patientenvertretung trägt den Beschluss mit.  



14 

6. Zusammenfassende Dokumentation 

Anlage 1: Bürokratiekostenermittlung 

Anlage 2:  Liste der stellungnahmeberechtigten Organisationen 

Anlage 3:  An die stellungnahmeberechtigten Organisationen versandte Fassung der 
ASV-RL nebst Anlage 1 a – 1 (gastrointestinale Tumoren) und Anlage 2 k 
(Marfan-Syndrom) mit sichtbar eingearbeiteten Änderungsvorschlägen 
inklusive der Tragenden Gründe 

Anlage 4: Stellungnahmen der BÄK, der BPtK und der BZÄK sowie Rückmeldung der 
BfDI 

Anlage 5:  Auswertung der Stellungnahmen der BÄK, der BPtK und der BZÄK 
inklusive Wortprotokoll zur Anhörung 

Anlage 6: Appendix „gastrointestinale Tumoren“ – Fassung mit den ein- und 
ausgeschlossenen GOP des EBM  

Anlage 7: Appendix „Marfan-Syndrom“ – Fassung mit den ein- und 
ausgeschlossenen GOP des EBM  

Berlin, den 17. Dezember 2015 

Gemeinsamer Bundesausschuss 
gemäß § 91 SGB V 

Der Vorsitzende 

Prof. Hecken 
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Bürokratiekostenermittlung zur Änderung der Richtlinie ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V und der Anlagen 1 a (gastrointestinale 
Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle) und 2 k (Marfan-Syndrom) 

Laut § 5a Abs. 1 VerfO ermittelt der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) die infolge 
seiner Beschlüsse zu erwartenden Bürokratiekosten und stellt diese in den 
Beschlussunterlagen nachvollziehbar dar. Gemäß Anlage II zum 1. Kapitel VerfO identifiziert 
der G-BA hierzu die in den Beschlussentwürfen enthaltenen neuen, geänderten oder 
abgeschafften Informationspflichten für Leistungserbringer. 

Ziel der Bürokratiekostenermittlung ist die Entwicklung möglichst verwaltungsarmer 
Regelungen und Verwaltungsverfahren für inhaltlich vom Gesetzgeber bzw. G-BA als 
notwendig erachtete Informationspflichten. Sie entfaltet keinerlei präjudizierende Wirkung für 
nachgelagerte Vergütungsvereinbarungen. 

Bei dem vorliegenden Beschluss handelt es sich um eine Änderung der Rahmen-Richtlinie 
ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V – ASV-RL sowie um Änderungen 
der Anlagen zu gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle (Anlage 1 a) sowie 
zum Marfan-Syndrom (Anlage 2 k). Die vorgesehenen Regelungen enthalten folgende 
Auswirkungen auf die seitens der Leistungserbringer entstehenden Bürokratiekosten: 

1. Vorgabe zum Nachweis einer gemeinsamen Befund- und 
Behandlungsdokumentation  

Die neu aufgenommene Vorgabe in § 14 Satz 5 ASV-RL, wonach durch eine geeignete 
Organisation und Infrastruktur Sorge zu tragen ist, dass eine Befund- und 
Behandlungsdokumentation vorliegt, die unter Wahrung der datenschutzrechtlichen 
Bestimmungen zeitnah den Zugriff aller an der Behandlung beteiligten Fachärzte des 
Kernteams ermöglicht, löst in den an der ASV teilnehmenden Einrichtungen ggf. 
Erfüllungsaufwand aus, der im Rahmen der Bürokratiekostenermittlung des G-BA jedoch 
nicht ausgewiesen wird. Bürokratiekosten entstehen im Rahmen des Anzeigeverfahrens 
insofern, als die anzeigenden Leistungserbringer die Erfüllung der Anforderungen für ASV-
Teams – und somit auch den Nachweis, dass die gemeinsam genutzte Befund- und 
Behandlungsdokumentation den datenschutzrechtlichen Bestimmungen entspricht – bei den 
erweiterten Landesausschüssen nachzuweisen haben. 

Der G-BA geht davon aus, dass für den Nachweis der datenschutzrechtlichen Konformität 
der Befund- und Behandlungsdokumentation eine juristische und datenschutzrechtliche 
Expertise einzuholen ist. Eine detaillierte Abschätzung des notwendigen zeitlichen Aufwands 
je Team ist aufgrund der unterschiedlichen Strukturen in den jeweiligen Einrichtungen und 
der hohen Anzahl der unterschiedlichen Umsetzungsvarianten nur schwer möglich, weshalb 
an dieser Stelle darauf verzichtet wird. 

Sofern die Prüfpraxis der erweiterten Landesausschüsse im Rahmen des Anzeigeverfahrens 
künftig nähere Anhaltspunkte hinsichtlich des in diesem Zusammenhang entstehenden 
Aufwands ergibt, wird dieser in den noch folgenden Bürokratiekostenschätzungen zu 
weiteren erkrankungsspezifischen Anlagen der ASV-RL entsprechend berücksichtigt werden. 

2. Information des einweisenden Vertragsarztes über die Aufnahme der ambulanten 
spezialfachärztlichen Versorgung (Anlage zu gastrointestinalen Tumoren) 

Mit der Änderung der Anlage zu gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle 
wird die im GKV-Versorgungsstärkungsgesetz (GKV-VSG) vorgenommene Streichung der 
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Begrenzung des ASV-Zugangs auf Patienten mit schweren Verlaufsformen nachvollzogen. 
Insofern ist hinsichtlich der jährlich im Rahmen der ASV behandelten Patienten mit 
gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle nicht wie bisher von rund 105.000 
Patienten jährlich auszugehen, sondern von 172.500 Patienten jährlich (geschätzt 230.000 
Patienten, von den 75 Prozent im Rahmen der ASV behandelt werden).  

Für die Information des einweisenden Vertragsarztes über die Aufnahme der ambulanten 
spezialfachärztlichen Versorgung bei einem Patienten entsteht geschätzt ein zeitlicher 
Aufwand von drei Minuten bei niedrigem Qualifikationsniveau und insofern Bürokratiekosten 
je Fall in Höhe von 1,03 Euro. Bei geschätzt rund 67.500 zusätzlichen Patienten jährlich 
ergeben sich hieraus zusätzlich jährliche Bürokratiekosten in Höhe von 69.525 Euro. 

3. Streichung der Dokumentationsvorgabe „TNM-Status mit R- und G-Code nach 
UICC“ (Anlage zu gastrointestinalen Tumoren) 

Die Streichung der Begrenzung des ASV-Zugangs auf Patienten mit schweren 
Verlaufsformen zieht auch eine Streichung der bislang in der Anlage enthaltenen 
Dokumentationsvorgabe zum Tumorstadium nach sich. Die in diesem Zusammenhang 
bisher ausgewiesenen Bürokratiekosten in Höhe von 84.000 Euro jährlich entfallen künftig. 

4. Nachweis der Mindestmengenerfüllung in den Folgejahren (Anlage zu 
gastrointestinalen Tumoren) 

Infolge der Neufestsetzung einer auf das Kernteam bezogenen Mindestmenge von 230 
Patienten (anstelle von vormals 140 Patienten) jährlich ergibt sich ein höherer Aufwand für 
den jährlichen Nachweis der Erfüllung der Mindestmenge durch die ASV-Teams.  

Die Schätzung des für die Beschaffung der notwendigen Daten erforderlichen Zeitaufwands 
erfolgte unter Rückgriff auf den hierfür in der Zeitwerttabelle vorgesehenen Wert von drei 
Minuten (bei einfacher Komplexität). Für den Nachweis der erforderlichen Mindestmenge ist 
für jedes Kernteam künftig in 230 Fällen eine entsprechende Datenbeschaffung notwendig, 
woraus der Minutenwert je Kernteam von 690 Minuten resultiert. Unter Berücksichtigung 
weiterer geringfügiger Aufwände für die Datenübermittlung und die Archivierung der 
entsprechenden Unterlagen ergeben sich für jedes Kernteam jährliche Bürokratiekosten in 
Höhe von 589,85 Euro. Die vorhergehende Abschätzung der Bürokratiekosten – auf Basis 
einer geringeren Mindestmenge – ging von jährlichen Bürokratiekosten je Kernteam in Höhe 
von 363,95 Euro aus. Insofern ergibt sich aus der vorgenommenen Änderung ein 
Mehraufwand von 225,90 Euro je ASV-Team; bei geschätzt insgesamt 427 sich bildenden 
Teams resultieren insgesamt zusätzliche Bürokratiekosten in Höhe von 96.460 Euro jährlich.  

 

Zusammenfassung 

Insgesamt ergeben sich aus den im Beschluss enthaltenen Änderungen der Anlage 
„gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“ folgende Bürokratiekosten: 

Informationspflicht Zusätzliche 
Bürokratiekosten jährlich 
in Euro 

Entfallende 
Bürokratiekosten jährlich 
in Euro 

Information des 
einweisenden Vertragsarztes 

69.525 - 
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Streichung der 
Dokumentationsvorgabe 
„TNM-Status mit R- und C-
Code nach UICC“ 

- 84.000 

Nachweis der 
Mindestmengenerfüllung in 
den Folgejahren 

96.460   

Im Saldo belaufen sich die aus dem Beschluss resultierenden Bürokratiekosten auf 
81.985 Euro jährlich. 
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Liste der stellungnahmeberechtigten Organisationen 
für das Stellungnahmeverfahren nach § 91 Abs. 5 und 5a SGB V 

zur 
Änderung der ASV-RL nebst den Anlagen 1 a – 

Tumorgruppe 1 (gastrointestinale Tumoren) und 2 k (Marfan-
Syndrom) 

‐ Bundesärztekammer 

‐ Bundeszahnärztekammer 

‐ Bundespsychotherapeutenkammer 

‐ Die Bundesbeauftragte für den Datenschutz und die Informationsfreiheit 



Richtlinie  

1 
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Versorgung nach § 116b SGB V 3 

(Richtlinie ambulante spezialfachärztliche 4 

Versorgung § 116b SGB V - ASV-RL) 5 

in der Fassung vom 21. März 2013 6 
veröffentlicht im Bundesanzeiger (BAnz AT 19.07.2013 B1) 7 
in Kraft getreten am 20. Juli 2013 8 

 9 
zuletzt geändert am 18. Juni 2015 10 
veröffentlicht im Bundesanzeiger (BAnz AT 2. September 2015 B5) 11 
in Kraft getreten am 3. September 2015  12 

Hinweis: Konsentierte Änderungen sind im Änderungsmodus dargestellt. Dissente 
Positionen sind gelb markiert und in Tabellenform dargestellt. Unterstreichungen sollen die 
Unterschiede der dissenten Positionen bei ähnlichen Textierungen hervorheben. 
 13 

 14 
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§ 1 Rechtsgrundlage und Geltungsbereich 50 

(1) Diese Richtlinie regelt auf der Grundlage von § 116b Absatz 4 SGB V das Nähere zur 51 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV), die durch Leistungserbringer nach 52 
§ 116b Absatz 2 Satz 4 SGB V erfolgt. 53 

(2) 1Die Konkretisierung für die Erkrankungen und die hochspezialisierten Leistungen 54 
erfolgt für 55 

1. schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen 56 
gemäß § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 Buchstaben a und b SGB V in Anlage 57 
1.1,  58 

1.2. schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen 59 
Krankheitsverläufen gemäß § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 Buchstaben c bis i 60 
SGB V in Anlage 1.2, 61 

2.3. seltene Erkrankungen und Erkrankungszustände mit entsprechend geringen 62 
Fallzahlen gemäß § 116 Absatz 1 Satz 2 Nummer 2 in Anlage 2 und 63 

3.4. hochspezialisierte Leistungen gemäß § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 3 64 
SGB V in Anlage 3. 65 

2In den Anlagen werden insbesondere die einbezogenen Erkrankungen, der 66 
Behandlungsumfang, die personellen und sächlichen Anforderungen sowie das 67 
Überweisungserfordernis geregelt. 3Für die Ermittlung der in § 116b Absatz 6 Satz 9 und 68 
Absatz 8 Satz 1 und 2 SGB V aufgeführten Fristen ist das Inkrafttreten der jeweiligen 69 
Beschlussfassungen zu den in den Anlagen jeweils aufgeführten Erkrankungen bzw. 70 
hochspezialisierten Leistungen maßgeblich. 71 

(3) Das Verfahren zur Ergänzung des Kataloges gemäß § 116b Absatz 5 SGB V richtet 72 
sich nach der Verfahrensordnung des Gemeinsamen Bundesausschusses. 73 

(4) Soweit sich die Vorschriften in dieser Richtlinie auf Fachärztinnen und Fachärzte 74 
beziehen, gelten sie für Zahnärztinnen und Zahnärzte und Psychotherapeutinnen und 75 
Psychotherapeuten entsprechend, sofern nichts Abweichendes bestimmt ist. 76 

(5) Die Bestimmungen der §§ 2 bis 15 gelten, soweit in den Anlagen keine abweichende 77 
Regelung getroffen ist. 78 

§ 2 Berechtigte Leistungserbringer („ASV-Berechtigte“) 79 

(1) 1Die Leistungen zur ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung können an der 80 
vertragsärztlichen Versorgung teilnehmende Leistungserbringer und nach § 108 SGB V 81 
zugelassene Krankenhäuser erbringen, soweit sie die Anforderungen und Voraussetzungen 82 
dieser Richtlinie erfüllen (ASV-Berechtigte). 2Die ASV erfordert regelmäßig die 83 
Zusammenarbeit in einem interdisziplinären Team, sofern die Anlagen nichts Abweichendes 84 
regeln. 3Soweit eine Kooperation nach § 116b Absatz 4 Satz 10 SGB V oder zur Erfüllung 85 
der personellen oder sächlichen Anforderungen erforderlich ist, bleibt ASV-Berechtigter im 86 
Sinne dieser Richtlinie der einzelne Leistungserbringer, der seine ASV-Leistungen im 87 
Rahmen der Kooperation eigenständig erbringt. 88 

(2) 1Die Leistungserbringer haben die Erfüllung sämtlicher Anforderungen und 89 
Voraussetzungen dieser Richtlinie gegenüber dem für das Anzeigeverfahren zuständigen 90 
erweiterten Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 Satz 1 SGB V anzuzeigen. 2Hierzu zählt 91 
unter anderem der Nachweis vertraglicher Vereinbarungen über Kooperationen gemäß 92 
§ 116b Absatz 4 Satz 10 SGB V oder von Kooperationen, die zur Erfüllung der personellen 93 
und sächlichen Anforderungen ggf. erforderlich sind. 3Leistungserbringer, die zur Erfüllung 94 
der personellen und sächlichen Anforderungen gemäß §§ 3 und 4 kooperieren, sollen 95 
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gemeinsam gegenüber dem erweiterten Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 Satz 1 96 
SGB V ihre Teilnahme an der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung anzeigen. 4Die 97 
Teamleitung sowie die übrigen Mitglieder des Kernteams nach § 3 Absatz 2 sind namentlich 98 
zu benennen. 5Für die hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzte ist auch eine 99 
institutionelle Benennung als Beleg ausreichend. 6Berechtigte Leistungserbringer haben bei 100 
der Meldung ihrer Teilnahme an der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung nach 101 
§ 116b Absatz 2 Satz 6 SGB V gegenüber den Landesverbänden der Krankenkassen und 102 
den Ersatzkassen, der Kassenärztlichen Vereinigung und der Landeskrankenhaus-103 
gesellschaft neben der Angabe des Erkrankungs- und Leistungsbereichs, auf den sich die 104 
Berechtigung erstreckt, die Teamleitung sowie die übrigen Mitglieder des Kernteams nach 105 
§ 3 Absatz 2 namentlich zu benennen. 7Die hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzte 106 
sind bei dieser Mitteilung namentlich oder institutionell zu benennen. 107 

(3) 1Die Teilnahme an der spezialfachärztlichen Versorgung endet durch Verzicht oder 108 
mit dem Ende der entsprechenden vertragsarztrechtlichen bzw. krankenhausrechtlichen 109 
Zulassung. 2Das Ausscheiden ist dem erweiterten Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 110 
Satz 1 SGB V anzuzeigen. 3Soweit ein Mitglied des interdisziplinären Teams nach § 3 111 
ausscheidet, ist dieses innerhalb von sieben Werktagen dem erweiterten Landesausschuss 112 
nach § 116b Absatz 3 Satz 1 SGB V anzuzeigen. 4Sofern das ausscheidende Mitglied zur 113 
Erfüllung der personellen Voraussetzungen erforderlich ist, ist innerhalb von sechs Monaten 114 
ein neues Mitglied gegenüber dem erweiterten Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 115 
Satz 1 SGB V zu benennen. 5Bis zur Benennung des neuen Mitglieds ist die Versorgung 116 
durch eine Vertretung sicherzustellen. 6Ist innerhalb der sechs Monate keine Nachbesetzung 117 
erfolgt, liegen die personellen Voraussetzungen zur Leistungserbringung nach § 116b 118 
SGB V unmittelbar mit Ablauf der sechs Monate für alle Mitglieder des interdisziplinären 119 
Teams nicht mehr vor; die Anzeige gegenüber dem erweiterten Landesausschuss nach 120 
§ 116b Absatz 3 Satz 1 SGB V hat innerhalb von drei Werktagen nach Ablauf der sechs 121 
Monate zu erfolgen. 122 

(4) 1Zwischen den Mitgliedern des Kernteams gemäß § 3 Absatz 2 Satz 3 dieser 123 
Richtlinie besteht für die ambulante spezialfachärztliche Versorgung einer ASV-Patientin 124 
bzw. eines ASV-Patienten kein Überweisungserfordernis.  125 

 126 

Bisheriger RL-Text (GKV-SV, KBV) DKG, PatV 
2Die hinzuzuziehenden Fachärztinnen und 
Fachärzte gemäß § 3 Absatz 2 Satz 1 
erbringen ihre Leistungen als ASV-
Berechtigte entsprechend dem jeweiligen 
Behandlungsumfang auf Überweisung 
(Definitions- oder Indikationsauftrag). 

2Die hinzuzuziehenden Fachärztinnen und 
Fachärzte gemäß § 3 Absatz 2 Satz 1 
erbringen ihre Leistungen als ASV-
Berechtigte entsprechend dem jeweiligen 
Behandlungsumfang auf Überweisung. 

 127 

(5) 1Die ambulante spezialfachärztliche Versorgung im Krankenhaus ist hinsichtlich der in 128 
den Anlagen 1.1, 1.2 und 2 genannten Diagnosen seltenen Erkrankungen und 129 
Erkrankungszustände mit entsprechend geringen Fallzahlen und schweren Verlaufsformen 130 
von Erkrankungen mit besonderem Krankheitsverlauf zulässig, bei denen das nach § 108 131 
SGB V zugelassene Krankenhaus stationäre Leistungen erbringen darf. 2Vertragsärztinnen 132 
und Vertragsärzte dürfen nur in dem Fachgebiet bzw. Schwerpunkt in der ambulanten 133 
spezialfachärztlichen Versorgung tätig werden, mit dem sie auch zur vertragsärztlichen 134 
Versorgung zugelassen sind. 135 
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§ 3 Personelle Anforderungen 136 

(1) 1Die Teilnahme an der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung setzt eine 137 
spezielle Qualifikation und, soweit in den Anlagen nichts Abweichendes geregelt ist, eine 138 
Zusammenarbeit in einem interdisziplinären Team voraus. 2Die interdisziplinäre 139 
Zusammenarbeit kann auch im Rahmen von vertraglich vereinbarten Kooperationen 140 
erfolgen. 141 

(2) 1Das interdisziplinäre Team besteht aus einer Teamleiterin oder einem Teamleiter 142 
(Teamleitung), dem Kernteam und bei medizinischer Notwendigkeit zeitnah 143 
hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzten. 2Die Teamleitung hat die Aufgabe, die 144 
spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten fachlich und organisatorisch 145 
zu koordinieren und gehört dem Kernteam an. 3Die Mitglieder des Kernteams sind 146 
Fachärztinnen und Fachärzte, deren Kenntnisse und Erfahrungen zur Behandlung in der 147 
Regel eingebunden werden müssen. 148 

 149 

Bisheriger RL-Text 
4Sie müssen die 
spezialfachärztlichen 
Leistungen am Tätigkeitsort der 
Teamleitung oder zu 
festgelegten Zeiten mindestens 
an einem Tag in der Woche am 
Tätigkeitsort der Teamleitung 
erbringen. 

GKV-SV, PatV 
4Sie müssen die 
spezialfachärztlichen 
Leistungen mindestens an 
einem Tag in der Woche 
zur gleichen Zeit am 
Tätigkeitsort der 
Teamleitung anbieten.  

DKG, KBV 
4Sie müssen die 
spezialfachärztlichen 
Leistungen am Tätigkeitsort 
der Teamleitung oder zu 
festgelegten Zeiten 
mindestens an einem Tag in 
der Woche am Tätigkeitsort 
der Teamleitung anbieten. 

5An immobile Apparate gebundene Leistungen sowie die Aufbereitung und Untersuchung 150 
von bei Patientinnen und Patienten entnommenem Untersuchungsmaterial sind von den 151 
Regelungen nach Satz 4 ausgenommen. 6Der Ort der Leistungserbringung für direkt an der 152 
Patientin oder an dem Patienten zu erbringende Leistungen nach Satz 5 muss dennoch in 153 
angemessener Entfernung (in der Regel in 30 Minuten) vom Tätigkeitsort der Teamleitung 154 
erreichbar sein. 7Die hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzte sind solche, deren 155 
Kenntnisse und Erfahrungen in Abhängigkeit vom jeweiligen Krankheitsverlauf 156 
typischerweise bei einem Teil der Patientinnen und Patienten ergänzend benötigt werden. 157 
8Ihr Tätigkeitsort für direkt an der Patientin oder an dem Patienten zu erbringende Leistungen 158 
muss in angemessener Entfernung (in der Regel in 30 Minuten) vom Tätigkeitsort der 159 
Teamleitung erreichbar sein. 160 

(3) 1Die für die jeweiligen Mitglieder des interdisziplinären Teams geforderten 161 
Qualifikationen werden in den Anlagen geregelt. 2Die in der Richtlinie verwendeten 162 
Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatzbezeichnungen richten sich nach der 163 
(Muster-) Weiterbildungsordnung der Bundesärztekammer und schließen auch die Ärztinnen 164 
und Ärzte ein, welche eine entsprechende Bezeichnung nach altem Recht führen. 165 

 166 

GKV-SV, KBV 
3In den indikationsspezifischen Anlagen kann geregelt werden, dass 
neben den Fachärztinnen und Fachärzten mit Schwerpunkt auch 
Fachärztinnen und Fachärzte, denen eine entsprechende Zulassung und 
Genehmigung für die Leistungserbringung in dem Fachgebiet seitens der 
zuständigen Kassenärztlichen Vereinigung erteilt wurde, berechtigt sind. 

DKG und PatV 
[keine RL-
Änderung] 
 

(4) 1Die Diagnosestellung und leitende Therapieentscheidungen sind im Rahmen der 167 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung durch die Mitglieder des interdisziplinären 168 
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Teams persönlich zu treffen (es gilt der Facharztstatus). 2Eine Vertretung der Mitglieder ist 169 
nur durch Fachärztinnen und Fachärzte möglich, welche die in dieser Richtlinie normierten 170 
Anforderungen an die fachliche Qualifikation und an die organisatorische Einbindung 171 
erfüllen. 3Dauert die Vertretung länger als eine Woche, dann ist sie dem erweiterten 172 
Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 Satz 1 SGB V, den Landesverbänden der 173 
Krankenkassen und den Ersatzkassen, der Kassenärztlichen Vereinigung sowie der 174 
Landeskrankenhausgesellschaft zu melden. 4Ärztinnen und Ärzte in Weiterbildung können 175 
entsprechend dem Stand ihrer Weiterbildung unter Verantwortung eines zur Weiterbildung 176 
befugten Mitglieds des interdisziplinären Teams zur Durchführung ärztlicher Tätigkeiten in 177 
die ambulante spezialfachärztliche Versorgung einbezogen werden (es gilt der 178 
Facharztstandard), die Diagnosestellung und leitende Therapieentscheidungen nach Satz 1 179 
dürfen sie nicht erbringen. 180 

(5) 1Die Mitglieder des interdisziplinären Teams müssen über ausreichend Erfahrung in 181 
der Behandlung von Patientinnen und Patienten des spezifischen Versorgungsbereichs 182 
verfügen und sollen regelmäßig an spezifischen Fortbildungsveranstaltungen sowie 183 
interdisziplinären Fallbesprechungen teilnehmen. 184 

 185 

Bisheriger RL-Text (KBV) 
2Hinsichtlich der fachlichen 
Befähigung gelten im Übrigen die 
Qualitätssicherungsvereinbarungen 
nach § 135 Absatz 2 SGB V 
entsprechend. 

GKV-SV, DKG und PatV 
2Hinsichtlich der fachlichen Befähigung gilt: Die 
Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 
Absatz 2 SGB V gelten solange entsprechend, bis der 
G-BA diese durch eine „QS-Anlage zur 
entsprechenden Übertragung der Anforderungen der 
Regularien des § 135 Absatz 2 SGB V“ [Arbeitstitel] 
zu dieser Richtlinie ersetzt. 

§ 4 Sächliche und organisatorische Anforderungen 186 

(1) 1Die erkrankungs- oder leistungsbezogenen sächlichen und organisatorischen 187 
Anforderungen an die ambulante spezialfachärztliche Versorgung werden in den Anlagen 188 
geregelt. 2Soweit in den Anlagen das Vorhalten bestimmter Bereiche (z.B. Intensivstation, 189 
Notfalllabor, bildgebende Diagnostik, 24-Stunden-Notfallversorgung) vorausgesetzt wird, 190 
kann dies auch im Rahmen einer vertraglich vereinbarten Kooperation erfolgen. 3Sofern eine 191 
Intensivstation, Notfalllabor oder 24-Stunden-Notfallversorgung vorzuhalten sind, müssen 192 
diese in 30-minütiger Entfernung vom Tätigkeitsort der Teamleitung erreichbar sein. 4Der 193 
Einbezug weiterer Berufsgruppen wie Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten ergibt 194 
sich erkrankungs- oder leistungsbezogen aus den Anlagen und erfolgt auf Verordnung. 5Eine 195 
frühzeitige und bedarfsgerechte Einbindung dieser Berufsgruppen ist dabei zu 196 
gewährleisten. 197 

 198 

Bisheriger RL-Text (KBV) GKV-SV, DKG und PatV 
(2) 1Soweit in den Anlagen nichts 
Abweichendes geregelt ist, gelten 
hinsichtlich der apparativen, 
organisatorischen und räumlichen 
Voraussetzungen einschließlich der 
Überprüfung der Hygienequalität, 
die 
Qualitätssicherungsvereinbarungen 
nach § 135 Absatz 2 SGB V 
entsprechend. 

2) 1Soweit in den Anlagen nichts Abweichendes 
geregelt ist, gelten hinsichtlich der apparativen, 
organisatorischen und räumlichen Voraussetzungen 
einschließlich der Überprüfung der Hygienequalität, 
die Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 
Absatz 2 SGB V solange entsprechend, bis der G-
BA diese durch eine „QS-Anlage zur 
entsprechenden Übertragung der Anforderungen der 
Regularien des § 135 Absatz 2 SGB V“ [Arbeitstitel] 
zu dieser Richtlinie ersetzt. 

Anlage 3 der Tragenden Gründe



ASV-RL, Stand: 18. Juni 2015 

2Der Zugang und die Räumlichkeiten für Patientenbetreuung und -untersuchung müssen 199 
behindertengerecht sein. 3Barrierefreiheit ist anzustreben. 200 

§ 5 Behandlungsumfang 201 

(1) 1Der Behandlungsumfang der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung ergibt 202 
sich erkrankungs- oder leistungsbezogen aus den Anlagen. 2Leistungen, die im Rahmen der 203 
ASV von ASV-Berechtigten erbracht werden können, werden im Appendix der jeweiligen 204 
Konkretisierung dieser Richtlinie abschließend definiert. 205 

 206 

GKV-SV, PatV 
3Durch die ASV-Berechtigten ist 
sicherzustellen, dass die im konkreten 
Einzelfall jeweils erforderlichen ASV-
Leistungen für die Versorgung der 
Patientinnen und Patienten innerhalb 
ihres ASV-Teams zur Verfügung 
stehen. 

KBV 
3Durch die ASV-Berechtigten ist 
sicherzustellen, dass innerhalb ihres 
ASV-Teams sämtliche im Appendix 
aufgeführten Leistungen für die 
Versorgung der Patientinnen und 
Patienten innerhalb ihres ASV-Teams 
zur Verfügung stehen. 

DKG: 
streichen 

34Im Rahmen der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung dürfen 207 
§ 116b SGB V-Einrichtungen der Krankenhäuser über die im Appendix aufgeführten 208 
Gebührenordnungspositionen hinaus fachärztliche Leistungen erbringen, sofern diese in 209 
unmittelbarem Zusammenhang zur § 116b SGB V-Erkrankung stehen, diese in demselben 210 
Krankenhaus erbracht werden und den Patientinnen und Patienten eine gesonderte 211 
Überweisung in die vertragsärztliche Versorgung nicht zuzumuten ist. 54Die Behandlung soll 212 
sich an medizinisch wissenschaftlich anerkannten und qualitativ hochwertigen Leitlinien 213 
orientieren, die auf der jeweils besten verfügbaren Evidenz basieren. 214 

(2) 1Untersuchungs- und Behandlungsmethoden können Gegenstand des 215 
Leistungsumfangs in der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung sein, soweit der 216 
Gemeinsame Bundesausschuss im Rahmen der Beschlüsse nach § 137c SGB V für die 217 
Krankenhausbehandlung keine ablehnende Entscheidung getroffen hat. 2Für die ASV 218 
geeignete Leistungen, die nicht Gegenstand der vertragsärztlichen Versorgung sind, werden 219 
in den Anlagen aufgeführt. 220 

§ 6 Studienteilnahme 221 

1Die Leistungserbringer nach § 116b Absatz 2 Satz 1 SGB V sollen geeignete Patientinnen 222 
und Patienten über nationale und internationale klinischen Studien informieren und ihnen die 223 
Teilnahme ermöglichen. 2Notwendig ist hierzu die Kenntnis relevanter laufender Studien, der 224 
jeweiligen Ein- und Ausschlusskriterien, der Studienprotokolle sowie die Beratung der 225 
Patientinnen und Patienten über die Studienteilnahme. 226 

§ 7 Zusammenarbeit mit Patienten- und Selbsthilfeorganisationen 227 

Es soll eine kontinuierliche Zusammenarbeit mit den Patienten- bzw. Selbsthilfe-228 
organisationen erfolgen. 229 

§ 8 Überweisungen 230 

1Bei schweren Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen setzt 231 
die ambulante spezialfachärztliche Versorgung die Überweisung durch eine Vertragsärztin 232 
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bzw. einen Vertragsarzt voraus.1Die ambulante spezialfachärztliche Versorgung von 233 
Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen der Anlage 1.1 sowie von schweren 234 
Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen der Anlage 1.2 setzt 235 
eine Überweisung durch eine Vertragsärztin bzw. einen Vertragsarzt voraus. 2Für seltene 236 
Erkrankungen und Erkrankungszustände mit entsprechend geringen Fallzahlen sowie 237 
hochspezialisierte Leistungen regeln die Anlagen 2 und 3, in welchen Fällen die 238 
spezialfachärztliche Leistungserbringung die Überweisung durch den behandelnden 239 
Vertragsarzt voraussetzt. 3Abweichend von den Sätzen 1 und 2 besteht für Zuweisungen von 240 
Versicherten aus dem stationären Bereich sowie für die Patientinnen und Patienten der im 241 
jeweiligen Indikationsgebiet ebenfalls tätigen vertragsärztlichen ASV-Berechtigten kein 242 
Überweisungserfordernis. 4Welche Vertragsärztinnen und Vertragsärzte an einen 243 
Leistungserbringer nach § 116b Absatz 2 SGB V überweisen können, regeln die Anlagen. 244 
5Die Überweisung zur Behandlung durch einen ASV-Berechtigten wird für die Indikation 245 
entsprechend § 1 Absatz 2 ausgestellt, in deren Bereich die ambulante spezialfachärztliche 246 
Versorgung erfolgen soll. 6Die überweisende Vertragsärztin bzw. der überweisende 247 
Vertragsarzt informiert die Versicherte oder den Versicherten über eine Zuweisung in die 248 
ambulante spezialfachärztliche Versorgung. 7Der auf Überweisung tätig werdende ASV-249 
Berechtigte informiert die einweisende Vertragsärztin bzw. den einweisenden Vertragsarzt 250 
und die Versicherte oder den Versicherten über die Aufnahme sowie den Abschluss der 251 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung. 8Die Überweisung in den ASV-Bereich kann 252 
für ein oder mehrere Quartale erfolgen und trägt ein eindeutiges Datum. 9Die Behandlung 253 
der Patientin bzw. des Patienten im Rahmen der ASV ist in regelmäßigen Abständen 254 
daraufhin zu überprüfen, ob die Indikation hierfür fortbesteht. 10Näheres wird in den Anlagen 255 
geregelt. 11Zum Zeitpunkt der Überweisung an einen Leistungserbringer nach § 116b 256 
Absatz 2 SGB V muss eine gesicherte Diagnose vorliegen.  257 

Bisheriger RL-
Text 

GKV-SV, KBV, PatV DKG 

12Sofern es sich 
um seltene 
Erkrankungen 
nach Anlage 2 
handelt, begründet 
auch eine 
Verdachtsdiagnose 
die Überweisung. 

12Sofern es sich um 
seltene Erkrankungen 
nach Anlage 2 handelt, 
begründet auch eine 
Verdachtsdiagnose die 
Überweisung. 13In den 
indikationsspezifischen 
Konkretisierungen der 
Anlage 1.1 kann geregelt 
werden, dass in 
bestimmten Fällen 
Verdachtsdiagnosen 
ausreichen. 

12Sofern es sich um seltene 
Erkrankungen nach Anlage 2 oder 
Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen nach Anlage 1.1 
handelt, kann eine Überweisung auch zur 
Abklärung einer Verdachtsdiagnose 
erfolgen. 13Kann eine Verdachtsdiagnose 
gemäß der jeweiligen ICD-Liste nicht 
gesichert werden, ist eine 
Weiterbehandlung in der ambulanten 
spezialfachärztlichen Versorgung 
ausgeschlossen. 14Für den Fall der 
Bestätigung einer Verdachtsdiagnose gilt 
die Regelung nach Satz 7 entsprechend. 

§ 9 Teilstationäre und stationäre Leistungserbringung 258 

1Kann das Behandlungsziel nicht durch eine ambulante spezialfachärztliche 259 
Leistungserbringung erreicht werden, kann die Behandlung im Krankenhaus teilstationär 260 
oder stationär erfolgen. 2Die zu § 17c Absatz 4 Satz 9 KHG in der bis zum 31. Juli 2013 261 
geltenden Fassung beschlossenen G-AEP-Kriterien gelten entsprechend. 262 
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§ 10 Kooperationen nach § 116b Absatz 4 Satz 10 SGB V 263 

(1) 1Voraussetzung zur Teilnahme an der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung 264 
von Patientinnen und Patienten mit onkologischen Erkrankungen nach Anlage 1.1 ist der 265 
Abschluss einer Kooperationsvereinbarung, im Folgenden ASV-Kooperation genannt. 2Für 266 
die ASV-Versorgung von Patientinnen und Patienten mit onkologischen Erkrankungen nach 267 
Anlage 1.1 ist eine Kooperation mit dem jeweils anderen Versorgungssektor erforderlich. 3Es 268 
können auch mehrere ASV-Kooperationen eingegangen werden. 4Zweck dieser 269 
Kooperationsvereinbarung ist die Förderung der intersektoralen Kooperation in diesem 270 
Versorgungsbereich. 5Vertraglich vereinbarte Kooperationen zur Erfüllung der personellen, 271 
sächlichen und organisatorischen Anforderungen gemäß §§ 3 und 4 dieser Richtlinie sind 272 
hiervon unberührt. 273 

(2) Dem erweiterten Landesausschuss nach § 116b Absatz 3 Satz 1 SGB V ist eine 274 
vertragliche Vereinbarung über die ASV-Kooperation nach Absatz 1 vorzulegen, es sei denn, 275 
eine solche Kooperation kommt nach § 116b Absatz 4 Satz 11 SGB V nicht zustande. 276 

(3) Gegenstand einer ASV-Kooperationsvereinbarung sind insbesondere: 277 

a) die Abstimmung zwischen den ASV-Kooperationspartnern über Eckpunkte der 278 
Versorgung unter besonderer Berücksichtigung von Algorithmen der Diagnostik und 279 
Therapie;  280 

b) die Abstimmung der Arbeitsteilung zwischen den ASV-Kooperationspartnern unter 281 
Berücksichtigung regionaler Gegebenheiten und den jeweiligen Qualifikationen; 282 

c) die Verpflichtung, mindestens zweimal jährlich gemeinsame qualitätsorientierte 283 
Konferenzen durchzuführen; Inhalt und Aufgabe dieser Konferenzen sind 284 
insbesondere patientenbezogene kritische Evaluationen der Behandlungs-285 
ergebnisse in Hinblick auf Morbidität und Mortalität; zu den Konferenzen sind 286 
Protokolle zu erstellen, die Angaben über den Termin, den Ort, die Teilnehmenden 287 
und die Ergebnisse enthalten. 288 

§ 11 Mindestmengen 289 

Das Nähere zu Mindestmengen ist in den Anlagen zu regeln. 290 

§ 12 Qualitätssicherung 291 

1Für die sächlichen und personellen Anforderungen an die ambulante spezialfachärztliche 292 
Leistungserbringung gelten die in den Anlagen festgelegten Anforderungen. 293 

 294 

Bisheriger RL-Text 
(KBV) 

GKV-SV, DKG, PatV 

2Die 
Qualitätssicherungsverei
nbarungen nach § 135 
Absatz 2 SGB V gelten 
entsprechend. 

2Die Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 Absatz 2 
SGB V gelten solange entsprechend, bis der G-BA diese 
durch eine „QS-Anlage zur entsprechenden Übertragung der 
Anforderungen der Regularien des § 135 Absatz 2 SGB V“ 
[Arbeitstitel] zu dieser Richtlinie ersetzt.  

3Zusätzlich gelten die in den Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschusses festgelegten 295 
einrichtungsübergreifenden Maßnahmen der Qualitätssicherung und die für den 296 
Krankenhausbereich einerseits und den vertragsärztlichen Bereich andererseits festgelegten 297 
Anforderungen an ein einrichtungsinternes Qualitätsmanagement nach § 135a in Verbindung 298 
mit § 137 SGB V für die ambulante spezialfachärztliche Versorgung entsprechend.  299 
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§ 13 Evaluation 300 

1Die Ergebnisse der Bewertung der Auswirkungen der ambulanten spezialfachärztlichen 301 
Versorgung auf die Kostenträger, die Leistungserbringer sowie auf die Patientenversorgung 302 
nach § 116b Absatz 9 SGB V sind dem Gemeinsamen Bundesausschuss vorzulegen. 303 
2Spätestens zwei Jahre nach dem Inkrafttreten einer Anlage zu Erkrankungen mit 304 
besonderen Krankheitsverläufen gemäß § 1 Absatz 2 Satz 1 Nummer 1 dieser Richtlinie 305 
überprüft der Gemeinsame Bundesausschuss die Auswirkungen des jeweiligen Beschlusses 306 
hinsichtlich Qualität, Inanspruchnahme und Wirtschaftlichkeit der ambulanten 307 
spezialfachärztlichen Versorgung sowie die Erforderlichkeit einer Anpassung des jeweiligen 308 
Beschlusses. 309 

§ 14 Dokumentation 310 

1Der Umfang der sektorenübergreifend einheitlichen Dokumentationspflichten im Hinblick auf 311 
die einzelnen Erkrankungen einschließlich der Kriterien des schweren Verlaufs und der 312 
Prozeduren ergibt sich aus den konkretisierenden Anlagen. 2Die Dokumentation muss die 313 
Zuordnung der Leistung zum ASV-Berechtigten und zum jeweiligen interdisziplinären Team 314 
eindeutig sicherstellen. 3Dies gilt auch für die Leistungen der hinzugezogenen Fachärztinnen 315 
und Fachärzte nach § 3 Absatz 2 Satz  1. 4Die Dokumentation muss eine ergebnisorientierte 316 
und qualitative Beurteilung der Behandlung ermöglichen. 317 

 318 

GKV-SV und PatV 
5Durch eine geeignete Organisation und Infrastruktur ist Sorge zu tragen, 
dass eine Befund- und Behandlungsdokumentation vorliegt, die unter 
Wahrung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen zeitnah den Zugriff 
aller an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzte des 
Kernteams ermöglicht. 

DKG, KBV 
[keine RL-
Änderung] 

§ 15 Patienteninformation 319 

1Die Patientinnen und Patienten erhalten bei Erstkontakt mit der ambulanten 320 
spezialfachärztlichen Versorgung verständliche allgemeine Erläuterungen über diese 321 
Versorgungsform sowie eingehendere Informationen über das im konkreten Einzelfall 322 
behandelnde interdisziplinäre Team und sein Leistungsspektrum. 2Die Information der 323 
Patientin bzw. des Patienten ist zu dokumentieren. 3Bei Abschluss der Behandlung im 324 
Rahmen der ASV ist den Patientinnen bzw. Patienten eine schriftliche Information über die 325 
Ergebnisse der Behandlung und das weitere Vorgehen zur Verfügung zu stellen. 4Wird die 326 
Behandlung außerhalb der ASV von Nicht-Kernteam-Mitgliedern fortgesetzt, umfasst das 327 
Überleitungsmanagement mindestens folgende Komponenten: einen patienten-328 
verständlichen Entlass-/Überleitungsbrief (einschließlich Angaben zu Diagnosen, 329 
Therapievorschlägen inkl. Medikation, Heil- und Hilfsmittelversorgung, Häusliche 330 
Krankenpflege, Kontrolltermine) sowie die Anleitung der Fortsetzung der Arzneimitteltherapie 331 
entsprechend § 115c SGB V. 332 

§ 16 Jährliche ICD-10-GM-Anpassung 333 

Der Unterausschuss Ambulante spezialfachärztliche Versorgung nimmt die durch die 334 
jährliche Aktualisierung der Internationalen statistischen Klassifikation der Krankheiten und 335 
verwandter Gesundheitsprobleme (ICD-10-GM) des Deutschen Instituts für Medizinische 336 
Dokumentation und Information erforderlichen ICD-10-GM-Anpassungen in den Anlagen der 337 
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Richtlinie vor, soweit gemäß 1. Kapitel § 4 Absatz 2 Satz 2 der Verfahrensordnung des 338 
Gemeinsamen Bundesausschusses der Kerngehalt der Richtlinie nicht berührt wird.  339 
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Anlage 1 Anlage 1.1 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen 340 
Krankheitsverläufen 341 

Formatiert: Abstand Vor:  0 Pt., Nach:
 6 Pt.,  Keine Aufzählungen oder
Nummerierungen
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a) onkologische Erkrankungen 342 

Tumorgruppe 1: gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle 343 

1 Konkretisierung der Erkrankung  344 

 345 

Bisheriger RL-Text 
(DKG, PatV) 
Die Konkretisierung 
umfasst die Diagnostik 
und Behandlung von 
Patientinnen und 
Patienten ab dem 
vollendeten 
18. Lebensjahr mit 
gastrointestinalen 
Tumoren und Tumoren 
der Bauchhöhle. 

GKV-SV, KBV 
Die Konkretisierung umfasst die Diagnostik und Behandlung von 
Patientinnen und Patienten ab dem vollendeten 18. Lebensjahr 
mit gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle, 
wenn diese auf Grund der Ausprägung der Tumorerkrankung 
einer multimodalen Therapie oder Kombinationschemotherapie 
benötigen. Das bedeutet, es ist entweder als Primärtherapie 
oder als adjuvante oder neoadjuvante Therapie eine 
systemische Therapie und/oder eine Strahlentherapie indiziert, 
die einer interdisziplinären oder komplexen Versorgung oder 
einer besonderen Expertise oder Ausstattung bedarf.  

Zur Gruppe der Patientinnen und Patienten mit gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der 346 
Bauchhöhle im Sinne der Richtlinie zählen Patientinnen und Patienten mit folgenden 347 
Erkrankungen: 348 

1.1 Regelhaft schwere Verlaufsformen   349 

C17.- Bösartige Neubildung des Dünndarmes 350 
C18.8  Bösartige Neubildung: Kolon, mehrere Teilbereiche überlappend 351 
C22.- Bösartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen Gallengänge 352 
C23 Bösartige Neubildung der Gallenblase 353 
C24.- Bösartige Neubildung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile der Gallenwege 354 
C25.-  Bösartige Neubildung des Pankreas 355 
C26.1  Bösartige Neubildung: Milz 356 
C26.8 Bösartige Neubildung: Verdauungssystem, mehrere Teilbereiche überlappend 357 
C45.1 Mesotheliom, Mesotheliom des Peritoneums 358 
C47.4 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems: 359 

Periphere Nerven des Abdomens 360 
C47.5 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems:  361 

Periphere Nerven des Beckens 362 
C47.8 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems: 363 

Periphere Nerven und autonomes Nervensystem, mehrere Teilbereiche 364 
überlappend 365 

C48.1 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: Näher 366 
bezeichnete Teile des Peritoneums 367 

C48.2 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: Peritoneum, 368 
nicht näher bezeichnet 369 

C48.8 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: 370 
Retroperitoneum und Peritoneum, mehrere Teilbereiche überlappend 371 
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C49.4 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 372 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des Abdomens 373 

C49.5 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 374 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des Beckens 375 

C49.8 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 376 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe, mehrere Teilbereiche überlappend 377 

C74.-  Bösartige Neubildung der Nebenniere 378 
C75.0 Bösartige Neubildung sonstiger endokriner Drüsen und verwandter Strukturen: 379 

Nebenschilddrüse 380 
C75.8 Bösartige Neubildung sonstiger endokriner Drüsen und verwandter Strukturen: 381 

Beteiligung mehrerer endokriner Drüsen, nicht näher bezeichnet 382 

C80.0 Bösartige Neubildung, primäre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet 383 

1.1 Im Einzelfall schwere Verlaufsformen 384 

Bei Patientinnen und Patienten mit folgenden Erkrankungen muss zusätzlich zur Diagnose 385 
eines der unter 1.3 genannten Kriterien vorliegen: 386 

C15.- Bösartige Neubildung des Ösophagus 387 
C16.- Bösartige Neubildung des Magens 388 
C18.0 Bösartige Neubildung: Zäkum 389 
C18.1 Bösartige Neubildung: Appendix vermiformis 390 
C18.2 Bösartige Neubildung: Colon ascendens 391 
C18.3 Bösartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica] 392 
C18.4 Bösartige Neubildung: Colon transversum 393 
C18.5 Bösartige Neubildung: Flexura coli sinistra [lienalis] 394 
C18.6 Bösartige Neubildung: Colon descendens 395 
C18.7 Bösartige Neubildung: Colon sigmoideum 396 
C18.9 Bösartige Neubildung: Kolon, nicht näher bezeichnet 397 
C19 Bösartige Neubildung am Rektosigmoid, Übergang 398 
C20 Bösartige Neubildung des Rektums 399 
C21.- Bösartige Neubildung des Anus und des Analkanals 400 
C26.0 Bösartige Neubildung: Intestinaltrakt, Teil nicht näher bezeichnet 401 
C73 Bösartige Neubildung der Schilddrüse 402 
C76.2 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: 403 

Abdomen 404 
C76.3 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: Becken 405 
C76.8 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: Sonstige 406 

und ungenau bezeichnete Lokalisationen, mehrere Teilbereiche überlappend  407 

C15.- Bösartige Neubildung des Ösophagus  408 

C16.- Bösartige Neubildung des Magens  409 

C17.- Bösartige Neubildung des Dünndarmes  410 

C18.0 Bösartige Neubildung: Zäkum  411 

C18.1 Bösartige Neubildung: Appendix vermiformis  412 

C18.2 Bösartige Neubildung: Colon ascendens  413 

C18.3 Bösartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]  414 
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C18.4 Bösartige Neubildung: Colon transversum  415 

C18.5 Bösartige Neubildung: Flexura coli sinistra [lienalis]  416 

C18.6 Bösartige Neubildung: Colon descendens  417 

C18.7 Bösartige Neubildung: Colon sigmoideum  418 

C18.8 Bösartige Neubildung: Kolon, mehrere Teilbereiche überlappend  419 

C18.9 Bösartige Neubildung: Kolon, nicht näher bezeichnet  420 

C19.- Bösartige Neubildung am Rektosigmoid, Übergang  421 

C20.- Bösartige Neubildung des Rektums  422 

C21.- Bösartige Neubildung des Anus und des Analkanals 423 

C22.- Bösartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen Gallengänge  424 

C23.- Bösartige Neubildung der Gallenblase  425 

C24.- Bösartige Neubildung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile der Gallenwege  426 

C25.- Bösartige Neubildung des Pankreas  427 

C26.0 Bösartige Neubildung: Intestinaltrakt, Teil nicht näher bezeichnet  428 

C26.1 Bösartige Neubildung:  429 

C26.8 Bösartige Neubildung: Verdauungssystem, mehrere Teilbereiche überlappend  430 

C45.1 Mesotheliom, Mesotheliom des Peritoneums  431 

C47.4 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems: 432 
Periphere Nerven des Abdomens  433 

C47.5 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems: 434 
Periphere Nerven des Beckens  435 

C47.8 Bösartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Nervensystems: 436 
Periphere Nerven und autonomes Nervensystem, mehrere Teilbereiche überlappend  437 

C48.1 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: Näher 438 
bezeichnete Teile des Peritoneums  439 

C48.2 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: Peritoneum, nicht 440 
näher bezeichnet  441 

C48.8 Bösartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums: Retroperitoneum 442 
und Peritoneum, mehrere Teilbereiche überlappend  443 

C49.4 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 444 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des Abdomens  445 

C49.5 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 446 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des Beckens  447 

C49.8 Bösartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilgewebe: 448 
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe, mehrere Teilbereiche überlappend  449 

C73 Bösartige Neubildung der Schilddrüse  450 

C74.- Bösartige Neubildung der Nebenniere  451 

C75.0 Bösartige Neubildung sonstiger endokriner Drüsen und verwandter Strukturen: 452 
Nebenschilddrüse  453 

C75.8 Bösartige Neubildung sonstiger endokriner Drüsen und verwandter Strukturen: 454 
Beteiligung mehrerer endokriner Drüsen, nicht näher bezeichnet  455 

C76.2 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: Abdomen  456 
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C76.3 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: Becken  457 

C76.8 Bösartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen: Sonstige 458 
und ungenau bezeichnete Lokalisationen, mehrere Teilbereiche überlappend  459 

C80.0 Bösartige Neubildung, primäre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet  460 
 461 
DKG 
C26.9  Bösartige Neubildung 

ungenau bezeichneter 
Lokalisationen des 
Verdauungssystems 

K22.7  Barrett-Ösophagus 
D12.6  FAP 

PatV  
C26.9  Bösartige Neubildung 

ungenau bezeichneter 
Lokalisationen des 
Verdauungssystems 

K22.7  Barrett-Ösophagus 
FAP und HNPCC (D12.-) 

GKV-SV, KBV: 
[keine RL-
Änderung] 
 

 462 

1.3 Kriterien 463 

A: Tumorstadium mit Lymphknotenbefall, Fernmetastasen, High Grade oder R > 0 und die 464 
Patientin oder der Patient bedarf aufgrund der Ausprägung seiner Tumorerkrankung 465 
einer multimodalen Therapie oder Kombinationschemotherapie. Das bedeutet, es ist 466 
entweder als Primärtherapie oder als adjuvante oder neoadjuvante Therapie, eine 467 
systemische Therapie und/oder eine Strahlentherapie indiziert, die einer 468 
interdisziplinären oder komplexen Versorgung oder einer besonderen Expertise oder 469 
Ausstattung bedarf. 470 
 471 
B: Rezidiv oder Progression der Tumorerkrankung (einschließlich non-response) und die 472 
Patientin oder der Patient bedarf aufgrund der Ausprägung seiner Tumorerkrankung 473 
einer multimodalen Therapie oder Kombinationschemotherapie. Das bedeutet, es ist 474 
entweder als Primärtherapie oder als adjuvante oder neoadjuvante Therapie, eine 475 
systemische Therapie und/oder eine Strahlentherapi indiziert, die einer interdisziplinären 476 
oder komplexen Versorgung oder einer besonderen Expertise oder 477 
Ausstattung bedarf. 478 
 479 
C: Vorliegen schwerer Grunderkrankungen (z.B. Immunschwäche, Vaskulitis), oder 480 
Schwangerschaft, die ein Abweichen vom Standard-Therapieschema erforderlich 481 
machen 482 
 483 
D: Onkologische Diagnosen mit Prävalenz ≤ 1:100.000 484 

2 Behandlungsumfang 485 

Zur Diagnostik und Behandlung werden im Allgemeinen folgende Leistungen erbracht: 486 

Diagnostik 487 
• Anamnese 488 
• Körperliche Untersuchung 489 
• Punktionen, Biopsien 490 
• Tumorstaging 491 
• Histologische und zytologische Untersuchungen von Geweben und Sekreten 492 
• Laboruntersuchungen (einschließlich zytogenetische Untersuchungen, 493 

mikroskopische Untersuchung von Sekreten und/oder Geweben, Bestimmung von 494 
Tumorfaktoren, Kontrolle von Medikamentenserumspiegeln) 495 

• Bildgebende Verfahren (z.B. Ultraschall einschließlich endosonographischer 496 
Verfahren, Röntgen, CT, MRT, nuklearmedizinische Untersuchungen) 497 
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• Allgemeine Herzfunktionsdiagnostik (z.B. EKG) 498 
• Spezielle Herzfunktionsdiagnostik (z.B. transösophageale und transthorakale 499 

Echokardiographie, Belastungs-EKG) 500 
• Endoskopie des Gastrointestinaltraktes und des Respirationstraktes einschließlich 501 

interventioneller Verfahren (z.B. endoskopische Bougierung, Stentimplantationen, 502 
ERCP, Laryngoskopie, Bronchoskopie) 503 

• Diagnostik von Helicobacter pylori 504 
• Diagnostik der Kontinenzleistung  505 
• Diagnostik der Tumorgefäßversorgung 506 
• Humangenetische Untersuchungen 507 

Behandlung 508 
• Behandlungsplanung (einschließlich Tumorkonferenzen), -durchführung und  509 

–kontrolle  510 
• Medikamentöse Tumortherapien inklusive Infusionstherapie 511 
• Behandlung von Therapienebenwirkungen, Komplikationen und akuten 512 

unerwünschten Behandlungsfolgen 513 
• Behandlung in Notfallsituationen 514 
• Schmerztherapie  515 
• Strahlentherapie 516 
• Lasertherapeutische Verfahren (Ösophagus-CA) 517 
• Transfusionen 518 
• OP-Planung, -Vorbereitung und –Nachsorge 519 
• Kleinchirurgische Eingriffe 520 
• Therapeutische Punktionen und Drainagen 521 
• Mukosektomie 522 
• Perkutane Gastrostomie 523 
• Wundversorgung 524 
• Anlage Blasenkatheter 525 
• Beratung und Anleitung zum Umgang mit Anus praeter 526 
• Therapie der Stuhlinkontinenz 527 
• Portanlagen 528 
• Anlage von Kathetern (wie z.B. ZVK) 529 
• Kurznarkosen im Rahmen von interventionellen diagnostischen oder 530 

kleinchirurgischen Eingriffen 531 
• Ausstellen z.B. von Bescheinigungen, Anträgen, Berichten 532 
• Psychotherapeutische Beratung und Betreuung sowie Information über psycho-533 

soziale Beratungs- und Betreuungsangebote (z.B. bei Krebsberatungsstellen) 534 
• Einleitung der Rehabilitation 535 
• Sexualberatung und Familienplanung 536 
• Physikalische Therapie 537 
• Folgende Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des EBM sind: 538 

− PET;/PET/-CT  539 
o Bei Patienten mit Ösophagus-Karzinom zur Detektion von 540 

Fernmetastasen  541 
o Bei Patienten mit resektablen Lebermetastasen eines kolorektalen 542 

Karzinoms mit dem Ziel der Vermeidung einer unnötigen Laparotomie 543 
 544 
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GKV-SV und KBV  
o Bei Patientinnen und Patienten mit 

Schilddrüsenkarzinom und 
• erhöhtem Tumormarker Thyreoglobulin 

bzw. Calcitonin und/oder 
• negativer oder unklarer konventioneller 

Bildgebung, inklusive Radiojod-
Szintigrafie,  

DKG  
o Zur Lokalisations-

diagnostik bei 
Verdacht auf ein 
Rezidiv, eine 
Progression oder 
eine 
Metastasierung 
eines 
Schilddrüsenkarzi
noms sofern die 
konventionelle 
Diagnostik keine 
oder keine 
ausreichend 
sichere 
Lokalisation von 
Tumormanifestatio
nen erbracht hat. 

PatV 
o Bei 
Patientinnen und 
Patienten mit 
Schilddrüsenkre
bs zur Detektion 
von 
radiojodrefraktär
en Lokal- und 
Fernmetastasen. GKV-SV 

zur Detektion von 
radiojodrefraktären 
Läsionen (residueller 
Tumor, Lokalrezidiv, 
Lymphknotenmetastas
en und 
Fernmetastasen) und 
postoperativ 
verbliebenem 
Schilddrüsengewebe 
mit dem Ziel 
therapeutische 
Konsequenzen 
einzuleiten. 

KBV 
zur Detektion von 
radiojodnegativen 
Läsionen (residueller 
Tumor, Lokalrezidiv, 
Progress, 
Lymphknotenmetastas
en und 
Fernmetastasen) 
und/oder postoperativ 
verbliebenem 
Schilddrüsengewebe 
mit dem Ziel 
therapeutische 
Konsequenzen 
einzuleiten. 

 545 
Im Zusammenhang mit § 137e SGB V definierte besondere 546 
Qualitätsanforderungen sind zu beachten. 547 

− Tumorkonferenzen 548 
− Qualitätskonferenzen gemäß § 10 Absatz 3 Buchstabe c ASV-RL 549 
− Koordination der Versorgung 550 
− Palliative Versorgung (ausgeschlossen sind die Leistungen nach § 37b 551 

SGB V) 552 

Beratung 553 
• zu Diagnostik und Behandlung 554 
• zu Medikamentengabe und Nebenwirkungen 555 
• zur Ernährung 556 
• zu sozialen Beratungsangeboten 557 
• zu vorhandenen Selbsthilfeangeboten 558 
• zu Hilfsmitteln inkl. Anleitung zum Gebrauch 559 
• zu Rehabilitationsangeboten 560 
• zu humangenetischen Fragestellungen 561 

3 Anforderungen an die Struktur- und Prozessqualität 562 

3.1 Personelle Anforderungen 563 

Die Versorgung der Patientinnen und Patienten mit gastrointestinalen Tumoren und Tumoren 564 
der Bauchhöhle erfolgt durch ein interdisziplinäres Team Behandlungsteam, welches sich 565 
aus einer Teamleitung, einem Kernteam und bei medizinischer Notwendigkeit zeitnah 566 
hinzuzuziehenden Fachärztinnen oder Fachärzten bzw. Disziplinen zusammensetzt. gemäß 567 
§ 3 ASV-RL. 568 

Kommentar [A1]:  
Merkposten:  
Es ist vorgesehen nach 
Beschlussfassung den entsprechenden 
Regelungsvorschlag als dritten 
Spiegelpunkt in der lfd. Nr. 1 des 
Abschnitts 2 des Appendix giT 
einzufügen. 
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a) Teamleitung 569 
• Innere Medizin und Hämatologie und Onkologie oder 570 
• Strahlentherapie oder 571 
• Innere Medizin und Gastroenterologie oder 572 
• Allgemeinchirurgie oder 573 
• Viszeralchirurgie 574 
• Bei Schilddrüsenkarzinom oder Nebenschilddrüsenkarzinom auch Hals-Nasen-575 

Ohrenheilkunde oder Nuklearmedizin 576 

b) Kernteam 577 
• Innere Medizin und Hämatologie und Onkologie, 578 
• Strahlentherapie, 579 
• Innere Medizin und Gastroenterologie, 580 
• Allgemeinchirurgie oder Viszeralchirurgie. 581 
• Bei Schilddrüsenkarzinom oder Nebenschilddrüsenkarzinom zusätzlich auch Hals-582 

Nasen-Ohrenheilkunde und Nuklearmedizin 583 

c) Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte 584 
• Anästhesiologie,  585 
• Nuklearmedizin, 586 
• Gefäßchirurgie oder Innere Medizin und Angiologie, 587 
• Innere Medizin und Kardiologie,  588 
• Neurologie, 589 
• Humangenetik,  590 
• Psychiatrie und Psychotherapie oder Psychosomatische Medizin und 591 

Psychotherapie oder Psychologische oder ärztliche Psychotherapeutin oder 592 
psychologischer oder ärztlicher Psychotherapeut,  593 

• Innere Medizin und Nephrologie, 594 
• Laboratoriumsmedizin, 595 
• Radiologie, 596 
• Pathologie, 597 
• Frauenheilkunde und Geburtshilfe und 598 
• Urologie. 599 
• Bei Schilddrüsenkarzinom, Nebenschilddrüsenkarzinom oder anderen 600 

endokrinologischen Tumoren zusätzlich auch Innere Medizin und Endokrinologie 601 
und Diabetologie. 602 

Eine Fachärztin oder ein Facharzt des interdisziplinären Teams muss über die 603 
Zusatzweiterbildung Palliativmedizin verfügen. 604 

GKV-SV, KBV 
Berechtigt zur Teilnahme sind neben den Fachärztinnen und Fachärzten 
für Innere Medizin mit Schwerpunkt auch Fachärztinnen und Fachärzte für 
Innere Medizin, denen eine entsprechende Zulassung und Genehmigung 
für die Leistungserbringung in dem jeweiligen Schwerpunktgebiet seitens 
der zuständigen Kassenärztlichen Vereinigung erteilt wurde. 

DKG, PatV:  
streichen 

Soweit für die im Appendix aufgeführten Leistungen Qualitätssicherungsvereinbarungen 605 
gemäß § 135 Absatz 2 SGB V bestehen, gelten diese entsprechend. 606 

3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 607 

Durch eine geeignete Organisation und Infrastruktur ist Sorge zu tragen, dass: 608 
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a) eine Zusammenarbeit mit folgenden Gesundheitsfachdisziplinen und weiteren 609 
Einrichtungen besteht: 610 

• soziale Dienste wie z.B. Sozialdienst oder vergleichbare Einrichtungen mit 611 
sozialen Beratungsangeboten 612 

• Physiotherapie 613 
• ambulante Pflegedienste zur häuslichen Krankenpflege (möglichst mit 614 

besonderen Kenntnissen in der Pflege onkologischer Patientinnen und Patienten 615 
oder der Zusatzqualifikation onkologische Pflege) 616 

• Einrichtungen der ambulanten und stationären Palliativversorgung 617 
• Stomatherapie und Inkontinenztherapie durch Pflegefachkraft mit diesbezüglicher 618 

Erfahrung 619 

Hierzu bedarf es keiner vertraglichen Vereinbarung. 620 

b) eine 24-Stunden-Notfallversorgung mindestens in Form einer Rufbereitschaft von einer 621 
bzw. einem der folgenden Ärztinnen bzw. Ärzten besteht: 622 

• • Innere Medizin und Gastroenterologie  623 
• • Innere Medizin und Hämatologie und Onkologie 624 
• • Allgemeinchirurgie oder Viszeralchirurgie, 625 
• • Nuklearmedizin (bei Schilddrüsenkarzinom) 626 

Die 24-Stunden-Notfallversorgung umfasst auch Notfall-Labor und im Notfall 627 
erforderliche bildgebende Diagnostik. 628 

c) mit der Betreuung beauftragte Pflegefachkräfte mehrheitlich eine staatlich anerkannte 629 
Zusatzqualifikation zur onkologischen Pflege besitzen sollen. Sofern die Regelungen 630 
einzelner Bundesländer diese Qualifikation nicht vorsehen, ist die entsprechende 631 
Erfahrung vorzuweisen. 632 

d) zur Gewährleistung des Behandlungsauftrages jede Patientin und jeder Patient mit 633 
einer onkologischen Erkrankung (bei Diagnosestellung vor Einleitung der Primär- oder 634 
Rezidivtherapie) in einer interdisziplinären Tumorkonferenz durch ein Mitglied des 635 
Kernteams vorzustellen ist, in die alle an der Behandlung beteiligten Fachdisziplinen, 636 
mindestens die Fachdisziplinen des Kernteams, eingebunden sind. Ausnahmen 637 
hiervon sind in einer SOP (standard operating procedures) festzulegen. Die Teilnehmer 638 
und die Ergebnisse der interdisziplinären Tumorkonferenz sind zu dokumentieren.  639 

e) der Patientin und dem Patienten das Ergebnis der Tumorkonferenz mit allen 640 
wesentlichen Aspekten zu Risiken, Nebenwirkungen und zu erwartenden Folgen 641 
darzulegen ist, 642 

f) die Diagnostik und Behandlungseinleitung zeitnah erfolgt, 643 

g) eine ausreichende Anzahl von Behandlungsplätzen auch für die medikamentöse und 644 
transfusionsmedizinische Behandlungen ggf. auch für eine Behandlung am 645 
Wochenende und an Feiertagen zur Verfügung steht, 646 

h) für immundefiziente Patientinnen und Patienten geeignete Behandlungsmöglichkeiten- 647 
und Räumlichkeiten zur Verfügung stehen, 648 

i) eine qualitätsgesicherte Zubereitung der zur intravenösen Tumortherapie benötigten 649 
Wirkstoffe erfolgt, 650 

j) eine ggf. tägliche Zubereitung und Entsorgung der tumorspezifischen intravenösen 651 
Therapeutika einschließlich der notwendigen Sicherungsmechanismen zum 652 
Ausschluss von Verwechslungen von Zytostatikalösungen oder Blutprodukten 653 
vorgehalten werden, 654 
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k) eine Mikrobiologie, ein hämatologisches Labor mit der Möglichkeit zu zytologischen 655 
Blut- und Knochenmarkuntersuchungen mit zytochemischen Spezialfärbungen zur 656 
Verfügung steht, 657 

l) Notfallpläne (SOP) und für Reanimation und sonstige Notfälle benötigte Geräte und 658 
Medikamente für typische Notfälle bei der Behandlung von onkologischen Patientinnen 659 
und Patienten bereitgehalten werden, 660 

m) die Möglichkeit einer intensivmedizinischen Behandlung besteht, 661 

n) stationäre Notfalloperationen möglich sind, 662 

o) den Patientinnen und Patienten industrieunabhängiges, kostenlos erhältliches 663 
Informationsmaterial (z.B. „Blaue Reihe“ der Deutschen Krebshilfe, Material der Krebs-664 
Selbsthilfeorganisationen) über ihre Erkrankung und Behandlungsalternativen zur 665 
Verfügung gestellt wird, 666 

p) eine Registrierung der Patientinnen und Patienten in Krebsregistern entsprechend den 667 
Regelungen des jeweiligen Bundeslandes erfolgt., 668 

GKV-SV, PatV 
q) eine Befund- und Behandlungsdokumentation vorliegt, die unter 

Wahrung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen zeitnah den 
Zugriff aller an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und 
Fachärzte des Kernteams ermöglicht. 

DKG und KBV 
[keine RL-
Änderung] 

3.3 Dokumentation 669 

Die Befunde (einschließlich Diagnose nach ICD-10-GM inklusive des Kennzeichens zur 670 
Diagnosesicherheit, TNM-Status mit R- und G-Code nach UICC), die 671 
Behandlungsmaßnahmen sowie die veranlassten Leistungen einschließlich des 672 
Behandlungstages sind zu dokumentieren. 673 

3.4 Mindestmengen  674 

Bisheriger RL-Text GKV-SV, KBV und PatV DKG  
Das Kernteam muss mindestens 
140 Patientinnen bzw. Patienten der 
unter „1 Konkretisierung der 
Erkrankung“ genannten 
Indikationsgruppen mit gesicherter 
Diagnose im Vorjahr der ASV-
Berechtigung behandelt haben und 
in der ASV pro Jahr behandeln. 

Das Kernteam muss mindestens 
230 Patientinnen bzw. Patienten 
der unter „1 Konkretisierung der 
Erkrankung“ genannten 
Indikationsgruppen mit 
gesicherter Diagnose behandeln. 

Eine 
Mindestmenge 
wird mangels 
rechtssicherer 
wissenschaftlicher 
Grundlage nicht 
festgelegt 

 675 

Bisheriger RL-Text GKV-SV (prüft), KBV DKG (Position für den Fall, dass 
eine Mindestmenge festgelegt 
wird) 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die 
Summe aller 
Patientinnen und 
Patienten im Vorjahr 
maßgeblich, die zu der 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die Summe 
aller Patientinnen und 
Patienten in den jeweils 
zurückliegenden vier 
Quartalen, maßgeblich, die 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die Summe 
aller Patientinnen und Patienten 
im jeweils vorausgehenden 
Kalenderjahr maßgeblich, die zu 
der in dieser Konkretisierung 
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in dieser Konkretisierung 
näher bezeichneten 
Erkrankung zu rechnen 
sind und von den 
Mitgliedern des 
Kernteams im Rahmen 
der ambulanten oder 
stationären Versorgung, 
der integrierten 
Versorgung nach § 140a 
SGB V oder einer 
sonstigen, auch privat 
finanzierten 
Versorgungsform 
behandelt werden. 

zu der in dieser 
Konkretisierung näher 
bezeichneten Erkrankung zu 
rechnen sind und von den 
Mitgliedern des Kernteams 
im Rahmen der ambulanten 
oder stationären Versorgung, 
der integrierten Versorgung 
nach § 140a SGB V oder 
einer sonstigen, auch privat 
finanzierten Versorgungsform 
behandelt wurden. 

näher bezeichneten Erkrankung 
zu rechnen sind und von den 
Mitgliedern des Kernteams im 
Rahmen der ambulanten oder 
stationären Versorgung, der 
integrierten Versorgung nach 
§ 140a SGB V oder einer 
sonstigen, auch privat 
finanzierten Versorgungsform 
behandelt wurden. 

Das Kernteam muss darüber hinaus zur Durchführung der tumorspezifischen Leistungen als 676 
zusätzliche Zulassungsvoraussetzung eines der folgenden Kriterien erfüllen: 677 

 678 

Bisheriger RL-Text GKV-SV, KBV und PatV DKG 
Mindestens eine Fachärztin bzw. ein 
Facharzt für Innere Medizin und 
Hämatologie und Onkologie muss 
die Betreuung von durchschnittlich 
120 Patientinnen und Patienten mit 
soliden oder hämatologischen 
Neoplasien pro Quartal und Ärztin 
bzw. Arzt (in den letzten 12 Monaten 
vor Antragsstellung), darunter 
70 Patientinnen und Patienten, die 
mit medikamentöser Tumortherapie 
behandelt werden, davon 30 mit 
intravenöser und / oder 
intrakavitärer und / oder 
intraläsionaler Behandlung 
nachweisen 

und / oder 

mindestens eine Fachärztin bzw. ein 
Facharzt einer anderen Arztgruppe 
des Kernteams muss die Betreuung 
von durchschnittlich 80 Patientinnen 
und Patienten mit soliden 
Neoplasien pro Quartal und Ärztin 
bzw. Arzt (in den letzten 12 Monaten 
vor Antragsstellung), darunter 
60 Patientinnen und Patienten, die 
mit antineoplastischer Therapie 
behandelt werden, davon 20 mit 
intravenöser und / oder 
intrakavitärer antineoplastischer und 
/ oder intraläsionaler Behandlung 
nachweisen. 

Mindestens eine Fachärztin bzw. 
ein Facharzt für Innere Medizin 
und Hämatologie und Onkologie 
muss die Betreuung von 
durchschnittlich 120 Patientinnen 
und Patienten mit soliden oder 
hämatologischen Neoplasien pro 
Quartal und Ärztin bzw. Arzt, 
darunter 70 Patientinnen und 
Patienten, die mit 
medikamentöser Tumortherapie 
behandelt werden, davon 30 mit 
intravenöser oder intrakavitärer 
oder intraläsionaler Behandlung 
nachweisen 

oder 

mindestens eine Fachärztin bzw. 
ein Facharzt einer anderen 
Arztgruppe des Kernteams muss 
die Betreuung von 
durchschnittlich 80 Patientinnen 
und Patienten mit soliden 
Neoplasien pro Quartal und Ärztin 
bzw. Arzt, darunter 60 
Patientinnen und Patienten, die 
mit antineoplastischer Therapie 
behandelt werden, davon 20 mit 
intravenöser oder intrakavitärer 
antineoplastischer oder 
intraläsionaler Behandlung 
nachweisen. 

Eine 
arztbezogene 
Mindestmenge 
wird mangels 
rechtssicherer 
wissenschaftli
cher 
Grundlage 
nicht 
festgelegt. 
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Bisheriger RL-Text GKV-SV (prüft), KBV DKG (Position für den Fall, dass 
eine Mindestmenge festgelegt 
wird) 

Für die Berechnung der 
arztbezogenen 
Mindestmengen (120 / 70 / 
30 bzw. 80 / 60 / 20) ist die 
Summe aller im Rahmen 
der ambulanten oder 
stationären Versorgung, der 
integrierten Versorgung 
nach § 140a SGB V oder 
einer sonstigen, auch privat 
finanzierten 
Versorgungsform 
behandelten Patientinnen 
und Patienten 
heranzuziehen. 

Für die Berechnung der 
arztbezogenen 
Mindestmengen (120 / 70 / 
30 bzw. 80 / 60 / 20) ist 
die Summe aller im 
Rahmen der ambulanten 
oder stationären 
Versorgung, der 
integrierten Versorgung 
nach § 140a SGB V oder 
einer sonstigen, auch 
privat finanzierten 
Versorgungsform 
behandelten Patientinnen 
und Patienten in den 
jeweils zurückliegenden 
vier Quartalen, 
heranzuziehen. 

Für die Berechnung der 
arztbezogenen Mindestmengen 
(120 / 70 / 30 bzw. 80 / 60 / 20) ist 
die Summe aller im Rahmen der 
ambulanten oder stationären 
Versorgung, der integrierten 
Versorgung nach § 140a SGB V 
oder einer sonstigen, auch privat 
finanzierten Versorgungsform 
behandelten Patientinnen und 
Patienten im jeweils 
vorausgehenden Kalenderjahr 
heranzuziehen. 

Die Mindestmengen sind über den gesamten Zeitraum der ASV-Berechtigung zu erfüllen. 679 

 680 

Bisheriger RL-Text GKV-SV (prüft), KBV DKG (Position für den Fall, dass 
eine Mindestmenge 
beschlossen wird) 

Ausnahmen von den 
Mindestmengen sind 
zulässig, soweit 
einzelne oder 
mehrere 
Mindestmengen bis 
zu einer Dauer von 
zwei Jahren um 
höchstens 50% 
unterschritten werden 
und konkrete 
Anhaltspunkte dafür 
bestehen, dass sie im 
Folgejahr erfüllt 
werden. 

In den zurückliegenden vier 
Quartalen vor Anzeige der 
Leistungserbringung beim 
erweiterten Landesausschuss 
müssen mindestens 50 Prozent 
der oben genannten Anzahlen 
von Patientinnen und Patienten 
behandelt worden sein. Die 
Mindestbehandlungszahlen 
können im ersten Jahr der ASV-
Berechtigung höchstens um 50 
Prozent unterschritten werden. 

In dem Kalenderjahr vor 
Anzeige der 
Leistungserbringung beim 
erweiterten Landesausschuss 
müssen mindestens 50 Prozent 
der oben genannten Anzahlen 
von Patientinnen und Patienten 
behandelt worden sein. Die 
Mindestbehandlungszahlen 
können im ersten Jahr der ASV-
Berechtigung höchstens um 50 
Prozent unterschritten werden. 

4 Überweisungserfordernis 681 

Es besteht ein Überweisungserfordernis durch die behandelnde Vertragsärztin oder den 682 
behandelnden Vertragsarzt.  683 

 684 

Bisheriger RL-Text GKV-SV, KBV DKG PatV- 
Nach vier Quartalen 
ist eine erneute 

Nach zwei Quartalen 
ist eine erneute 

Nach vier 
Quartalen ist 

Nach vier Quartalen ist eine 
erneute Überweisung 
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Überweisung 
erforderlich und 
möglich, sofern die 
Voraussetzungen 
des schweren 
Verlaufs weiterhin 
gegeben sind. 

Überweisung 
erforderlich und 
möglich, sofern die 
Voraussetzungen des 
besonderen 
Krankheitsverlaufs 
weiterhin gegeben 
sind. 

eine erneute 
Überweisung 
erforderlich 
und möglich. 

erforderlich und möglich, 
sofern das Erfordernis einer 
Behandlung in der ASV mit 
ihrem generellen Merkmal 
der speziellen 
Qualifikationen, der 
interdisziplinären 
Zusammenarbeit sowie der 
besonderen Ausstattung 
weiterhin besteht. 

Für Patientinnen oder Patienten aus dem stationären Bereich des ASV-berechtigten 685 
Krankenhauses oder für Patientinnen oder Patienten von im jeweiligen Indikationsgebiet 686 
tätigen vertragsärztlichen ASV-Berechtigten in sein ASV-Team besteht kein 687 
Überweisungserfordernis. 688 

 689 

Bisheriger RL-Text (GKV-SV, KBV, 
PatV) 

DKG 

Zum Zeitpunkt der Überweisung an 
einen Leistungserbringer nach § 116b 
Abs. 2 SGB V muss eine gesicherte 
Diagnose vorliegen. 

Die Überweisung kann auch aufgrund einer 
Verdachtsdiagnose erfolgen. Die Regelungen 
nach § 8 Satz 12 bis 14 ASV-RL sind zu 
beachten. 

5 Appendix (Spezifizierung des Behandlungsumfangs anhand des EBM) 690 

Präambel 691 

Die Leistungsbeschreibungen der nachfolgend aufgeführten Gebührenordnungspositionen 692 
(GOP) definieren den Behandlungsumfang in der ambulanten spezialfachärztlichen 693 
Versorgung nach § 116b SGB V (ASV) (Abschnitt 1). Sie basieren auf dem Einheitlichen 694 
Bewertungsmaßstab (EBM) in der mit Wirkung zum 1. Oktober 2013 in Kraft getretenen 695 
Fassung. 696 

Zum Behandlungsumfang der ASV zählen zusätzlich die in diesem Appendix aufgeführten 697 
Leistungen, die bislang keine Abbildung im EBM gefunden haben (Abschnitt 2). 698 

Auf der Grundlage des definierten Behandlungsumfangs bestimmt gemäß § 116b Absatz 6 699 
Satz 8 und 9 SGB V der ergänzte Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 5a SGB V die 700 
abrechnungsfähigen Leistungen und legt deren Bewertung fest.  701 

 702 

GKV-SV, KBV 
Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin, denen eine 
entsprechende Zulassung und Genehmigung für die Leistungserbringung 
in einem Schwerpunktgebiet seitens der Kassenärztlichen Vereinigung 
erteilt wurde, können die Leistungen des jeweiligen Schwerpunktes im 
Appendix erbringen, für die die entsprechende Zulassung vorliegt.  

DKG und 
PatV: 
streichen 

Bei Aktualisierungen des EBM prüft der Gemeinsame Bundesausschuss jährlich den 703 
Anpassungsbedarf des Appendix. Hierfür nimmt er Hinweise des ergänzten 704 
Bewertungsausschusses zu etwaigem Anpassungsbedarf des Appendix auf.705 
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Appendix „gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“ 706 

Legende 707 

0 

 

 
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung 
in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige Arztgruppe nicht zum Behandlungsumfang. 
 

1 

 

 
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung 
in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige Arztgruppe zum Behandlungsumfang. 
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Anlage 1.2 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen708 
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Anlage 2 Seltene Erkrankungen und Erkrankungszustände mit entsprechend geringen 709 
Fallzahlen 710 
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a) Tuberkulose und atypische Mykobakteriose [Hinweis: Nicht Gegenstand des 711 
Stellungnahmeverfahrens] 712 
 713 
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k) Marfan-Syndrom  714 

1 Konkretisierung der Erkrankung  715 

Die Konkretisierung umfasst die Diagnostik und Behandlung von Patientinnen und Patienten 716 
mit Marfan-Syndrom. 717 

Zur Gruppe der Patientinnen und Patienten mit Marfan-Syndrom im Sinne der Richtlinie 718 
zählen Patientinnen und Patienten mit folgenden Erkrankungen: 719 

• Q87.4 Marfan-Syndrom und 720 
• verwandte, durch genetische Mutationen bedingte Störungen, die zur 721 

Aortenerweiterung mit einem Risiko der Aortendissektion führen können, z.B.  722 
− Q25.4 Sonstige angeborene Fehlbildungen der Aorta,  723 
− Loeys-Dietz-Syndrom 724 

2 Behandlungsumfang (jeweils in alphabetischer Reihenfolge) 725 

Zur Diagnostik und Behandlung werden im Allgemeinen folgende Leistungen erbracht: 726 

Diagnostik 727 
• Allgemeine (z.B. EKG-Untersuchungen) und spezielle (z.B. transösophageale 728 

und transthorakale Echokardiographie, Belastungs-EKG) Herzfunktionsdiagnostik  729 
• Anamnese 730 
• Augenärztliche Funktionsuntersuchung (z.B. Spaltlampenuntersuchung, 731 

Augenhintergrunduntersuchung, Hornhautradienmessung, 732 
Augendruckbestimmung (Verlauf), Ultraschalluntersuchung des Auges) 733 

• Bildgebende Diagnostik (z.B. Röntgenuntersuchungen, CT/MRT-734 
Untersuchungen, Sonographie) 735 

• Humangenetische Untersuchungen 736 
• Körperliche Untersuchung  737 
• Laboruntersuchungen 738 
• Lungenfunktionsmessungen  739 
• Orthopädische Funktionsdiagnostik 740 
• Folgende Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des Einheitlichen 741 

Bewertungsmaßstabes (EBM) sind: 742 
− Augenärztliche Leistungen, die nicht als eigenständige GOP im EBM 743 

vorliegen, sondern Bestandteil von Pauschalen sind 744 
(z.B. Spaltlampenmikroskopie, Bestimmung des Visus) 745 

− Molekulargenetische Untersuchung der relevanten Gene zur 746 
differenzialdiagnostischen Abklärung mittels Hochdurchsatzverfahren 747 
(z.B. next-generation-sequencing - NGS) 748 

Behandlung 749 
• Anlage von fixierenden Verbänden 750 
• Ausstellen z.B. von Bescheinigungen, Anträgen, Berichten 751 
• Behandlung in Notfallsituationen 752 
• Behandlung von Therapienebenwirkungen, Komplikationen und akuten 753 

unerwünschten Behandlungsfolgen 754 
• Behandlungsplanung, -durchführung und –kontrolle 755 
• Einleitung der Rehabilitation 756 
• Medikamentöse Therapien 757 
• Physikalische Therapie 758 
• Psychotherapeutische Beratung und Betreuung 759 
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• Schmerztherapie 760 
• Sexualberatung und Familienplanung 761 

Beratung 762 
• zu Diagnostik und Behandlung 763 
• zu Hilfsmitteln inklusive Anleitung zum Gebrauch 764 
• zu humangenetischen Fragestellungen 765 
• zu Medikamentengabe und Nebenwirkungen  766 
• zu psycho-sozialen Beratungs- und Betreuungsangeboten 767 
• zu Rehabilitationsangeboten 768 
• zu sozialen Beratungsangeboten 769 
• zu vorhandenen Selbsthilfeangeboten 770 

3 Anforderungen an die Struktur- und Prozessqualität 771 

3.1 Personelle Anforderungen 772 

Die Versorgung der Patientinnen und Patienten mit Marfan-Syndrom erfolgt durch ein 773 
interdisziplinäres T Behandlungsteam gemäß § 3 ASV-RL, welches sich aus einer 774 
Teamleitung, einem Kernteam und bei medizinischer Notwendigkeit zeitnah 775 
hinzuzuziehenden Fachärztinnen oder Fachärzten bzw. Disziplinen zusammensetzt. 776 

a) Teamleitung 777 
• Herzchirurgie oder 778 
• Innere Medizin und Kardiologie. 779 

Sofern Kinder und Jugendliche behandelt werden auch: 780 
• Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinderkardiologie 781 

b) Kernteam 782 
• Herzchirurgie, 783 
• Innere Medizin und Kardiologie, 784 
• Orthopädie und Unfallchirurgie. 785 

Sofern Kinder und Jugendliche behandelt werden statt Innere Medizin und Kardiologie:  786 
• Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinderkardiologie 787 

c) Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte 788 
• Augenheilkunde, 789 
• Frauenheilkunde und Geburtshilfe, 790 
• Gefäßchirurgie, 791 
• Humangenetik, 792 
• Innere Medizin und Pneumologie, 793 

Sofern Kinder und Jugendliche behandelt werden, kann zusätzlich eine 794 
Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- und Jugendmedizin mit 795 
Zusatzweiterbildung Kinder-Pneumologie als Teammitglied benannt werden. 796 

• Laboratoriumsmedizin, 797 
• Psychiatrie und Psychotherapie oder Psychosomatische Medizin und 798 

Psychotherapie oder Psychologische oder ärztliche Psychotherapeutin oder 799 
Psychologischer oder ärztlicher Psychotherapeut, 800 

Sofern Kinder und Jugendliche behandelt werden, kann zusätzlich eine 801 
Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- und Jugendpsychiatrie und -802 
psychotherapie als Teammitglied benannt werden. 803 

• Radiologie. 804 
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KBV 
Berechtigt zur Teilnahme sind neben den Fachärztinnen und 
Fachärzten für Innere Medizin mit Schwerpunkt auch 
Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin, denen eine 
entsprechende Zulassung und Genehmigung für die 
Leistungserbringung in dem jeweiligen Schwerpunktgebiet 
seitens der zuständigen Kassenärztlichen Vereinigung erteilt 
wurde.  

GKV-SV, DKG und 
PatV [keine RL-
Änderung] 

Soweit für die im Appendix aufgeführten Leistungen Qualitätssicherungsvereinbarungen 805 
gemäß § 135 Absatz 2 SGB V bestehen, gelten diese entsprechend.  806 

3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 807 

 808 
Bisheriger RL-Text (DKG, KBV) GKV-SV, PatV 
Durch eine geeignete Organisation und 
Infrastruktur ist Sorge zu tragen, dass 
eine Zusammenarbeit mit folgenden 
Gesundheitsfachdisziplinen und weiteren 
Einrichtungen besteht: 

• sozialen Diensten wie z.B. 
Sozialdienst oder 
vergleichbare Einrichtungen 
mit sozialen 
Beratungsangeboten 

• Physiotherapie 

Durch eine geeignete Organisation und 
Infrastruktur ist Sorge zu tragen, dass: 

a) eine Zusammenarbeit mit folgenden 
Gesundheitsfachdisziplinen und 
weiteren Einrichtungen besteht: 
• sozialen Diensten wie z.B. 

Sozialdienst oder vergleichbare 
Einrichtungen mit sozialen 
Beratungsangeboten 

• Physiotherapie 

b) eine Befund- und 
Behandlungsdokumentation vorliegt, 
die unter Wahrung der 
datenschutzrechtlichen 
Bestimmungen zeitnah den Zugriff 
aller an der Behandlung beteiligten 
Fachärztinnen und Fachärzte des 
Kernteams ermöglicht. 

 809 

Hierzu bedarf es keiner vertraglichen Vereinbarung. 810 

3.3 Dokumentation  811 

Für die Dokumentation der Diagnostik und Behandlung von Patientinnen und Patienten mit 812 
Marfan-Syndrom ist die Diagnose nach ICD-10-GM inklusive des Kennzeichens zur 813 
Diagnosesicherheit zu dokumentieren. 814 

3.4 Mindestmengen 815 

Bisheriger RL-Text 
Das Kernteam muss 
mindestens 50 Patientinnen 
und Patienten der unter 
„1 Konkretisierung der 
Erkrankung“ genannten 

GKV-SV, KBV, PatV 

Das Kernteam muss 
mindestens 50 Patientinnen 
und Patienten der unter 
„1 Konkretisierung der 
Erkrankung“ genannten 

DKG 
Eine Mindestmenge wird 
mangels rechtssicherer 
wissenschaftlicher 
Grundlage nicht 
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Indikationsgruppen mit 
Verdachts- oder gesicherter 
Diagnose pro Jahr behandeln. 

Indikationsgruppen mit 
Verdachts- oder gesicherter 
Diagnose behandeln. 

festgelegt. 

 816 

Bisheriger RL-Text GKV-SV (prüft), KBV DKG (Position für den 
Fall, dass eine 
Mindestmenge 
beschlossen wird) 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die Summe 
aller Patientinnen und 
Patienten in den jeweiligen 
zurückliegenden 
zwölf  Monaten maßgeblich, 
die zu der in dieser 
Konkretisierung näher 
bezeichneten Erkrankung zu 
rechnen sind und von den 
Mitgliedern des Kernteams im 
Rahmen der ambulanten oder 
stationären Versorgung, der 
integrierten Versorgung nach 
§ 140a SGB V oder einer 
sonstigen, auch privat 
finanzierten Versorgungsform 
behandelt wurden. 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die Summe 
aller Patientinnen und 
Patienten in den jeweils 
zurückliegenden vier 
Quartalen maßgeblich, die zu 
der in dieser Konkretisierung 
näher bezeichneten 
Erkrankung zu rechnen sind 
und von den Mitgliedern des 
Kernteams im Rahmen der 
ambulanten oder stationären 
Versorgung, der integrierten 
Versorgung nach § 140a SGB 
V oder einer sonstigen, auch 
privat finanzierten 
Versorgungsform behandelt 
wurden. 

Für die Berechnung der 
Mindestmenge ist die 
Summe aller 
Patientinnen und 
Patienten im jeweils 
vorausgehenden 
Kalenderjahr 
maßgeblich, die zu der in 
dieser Konkretisierung 
näher bezeichneten 
Erkrankung zu rechnen 
sind und von den 
Mitgliedern des 
Kernteams im Rahmen 
der ambulanten oder 
stationären Versorgung, 
der integrierten 
Versorgung nach § 140a 
SGB V oder einer 
sonstigen, auch privat 
finanzierten 
Versorgungsform 
behandelt wurden. 

Die Mindestmengen sind über den gesamten Zeitraum der ASV-Berechtigung zu erfüllen. 817 

 818 

Bisheriger RL-Text 
 

GKV-SV (prüft), KBV 
 

DKG (Position für den Fall, 
dass eine Mindestmenge 
beschlossen wird) 

In den zwölf Monaten vor 
Anzeige der 
Leistungserbringung beim 
erweiterten 
Landesausschuss muss das 
Kernteam mindestens 
50 Prozent der oben 
genannten Anzahl von 
Patientinnen und Patienten 
behandelt haben.  
 

In den zurückliegenden vier 
Quartalen vor Anzeige der 
Leistungserbringung beim 
erweiterten 
Landesausschuss müssen 
mindestens 50 Prozent der 
oben genannten Anzahl von 
Patientinnen und Patienten 
behandelt worden sein. 

In dem Kalenderjahr vor 
Anzeige der 
Leistungserbringung beim 
erweiterten 
Landesausschuss müssen 
mindestens 50 Prozent der 
oben genannten Anzahl von 
Patientinnen und Patienten 
behandelt worden sein. 

 819 
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Die Mindestbehandlungszahlen können im ersten Jahr der ASV-Berechtigung höchstens um 820 
50 Prozent unterschritten werden. 821 

4 Überweisungserfordernis 822 

Es besteht ein Überweisungserfordernis durch die behandelnde Vertragsärztin oder den 823 
behandelnden Vertragsarzt.  824 

Für Patientinnen oder Patienten aus dem stationären Bereich des ASV-berechtigten 825 
Krankenhauses oder für Patientinnen oder Patienten von im jeweiligen Indikationsgebiet 826 
tätigen vertragsärztlichen ASV-Berechtigten in sein ASV-Team besteht kein 827 
Überweisungserfordernis.  828 

Die Überweisung kann auch aufgrund einer Verdachtsdiagnose erfolgen. 829 

5 Appendix (Spezifizierung des Behandlungsumfangs anhand des EBM) 830 

Präambel 831 

Die Leistungsbeschreibungen der nachfolgend aufgeführten Gebührenordnungspositionen 832 
(GOP) definieren den Behandlungsumfang in der ambulanten spezialfachärztlichen 833 
Versorgung nach § 116b SGB V (ASV) (Abschnitt 1). Sie basieren auf dem Einheitlichen 834 
Bewertungsmaßstab (EBM) in der mit Wirkung zum 1. April 2014 in Kraft getretenen 835 
Fassung. 836 

Zum Behandlungsumfang der ASV zählen zusätzlich die in diesem Appendix aufgeführten 837 
Leistungen, die bislang keine Abbildung im EBM gefunden haben (Abschnitt 2). 838 

Auf der Grundlage des definierten Behandlungsumfangs bestimmt gemäß § 116b Absatz 6 839 
Satz 8 und 9 SGB V der ergänzte Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 5a SGB V die 840 
abrechnungsfähigen Leistungen und legt deren Bewertung fest.  841 

 842 

KBV  

Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin denen eine 
entsprechende Zulassung und Genehmigung für die 
Leistungserbringung in einem Schwerpunktgebiet seitens der 
Kassenärztlichen Vereinigung erteilt wurde, können die Leistungen 
des jeweiligen Schwerpunktes im Appendix erbringen, für die die 
entsprechende Zulassung vorliegt.  

GKV-SV, DKG 
und PatV: 
streichen  

Bei Aktualisierungen des EBM prüft der Gemeinsame Bundesausschuss jährlich den 843 
Anpassungsbedarf des Appendix. Hierfür nimmt er Hinweise des ergänzten 844 
Bewertungsausschusses zu etwaigem Anpassungsbedarf des Appendix auf. 845 

Kommentar [DS2]:  
KBV: 
Einfügen folgender Fußnote in den 
Appendix Abschnitt 1 für die Spalte 
„Innere Medizin und Kardiologie“: 
„Fachärztinnen und Fachärzte für 
Innere Medizin denen eine 
entsprechende Zulassung und 
Genehmigung für die 
Leistungserbringung in einem 
Schwerpunktgebiet seitens der 
Kassenärztlichen Vereinigung erteilt 
wurde, können die Leistungen des 
jeweiligen Schwerpunktes im Appendix 
erbringen, für die die entsprechende 
Zulassung vorliegt. Ersetzend können 
von diesen Fachärztinnen und 
Fachärzten die Leistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 13210 
bis 13212 erbracht werden.“  
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Legende 846 

0 
  

Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte 
Leistung in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige Arztgruppe nicht zum 
Behandlungsumfang. 

1 

 

 
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte 
Leistung in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige Arztgruppe zum Behandlungsumfang. 
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 847 

Anlage 3 Hochspezialisierte Leistungen 848 
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Appendix des Beschlusses "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" mit Änderungen

● Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsumfangs)

Legende

Rot 
hervorgehoben= 

●Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basierend auf den Gebührenordnungspositionen (GOP) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) für das 4. Quartal 
2013 (Hinweis: Fassung mit allen GOP) und 

0

1

Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die 
jeweilige Arztgruppe nicht zum Behandlungsumfang.
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die 
jeweilige Arztgruppe zum Behandlungsumfang.

Änderungen im Vergleich zum Appendix gemäß 
Plenumsbeschluss vom  20.02.2014
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II 01 1.1 Aufwandserstattung für die 
besondere Inanspruchnahme des 
Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01100 Unvorhergesehene Inanspruchnahme 
I

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die 
besondere Inanspruchnahme des 
Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01101 Unvorhergesehene Inanspruchnahme 
II

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die 
besondere Inanspruchnahme des 
Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01102 Inanspruchnahme an Samstagen 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01210 Notfallpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01211 Zusatzpauschale Besuchsbereitschaft 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01214 Notfallkonsultationspauschale I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01215 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01214

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01216 Notfallkonsultationspauschale II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01217 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01216

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01218 Notfallkonsultationspauschale III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01219 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01218

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01220 Reanimationskomplex 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01221 Zuschlag Beatmung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1
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II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für 
die Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01222 Zuschlag Defibrillation 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte 
Ärzte, Krankenhäuser bzw. 
Institute

01320 Grundpauschale I für ermächtigte 
Ärzte, Institute und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte 
Ärzte, Krankenhäuser bzw. 
Institute

01321 Grundpauschale II für ermächtigte 
Ärzte, Institute und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01410 Besuch 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01411 Dringender Besuch I 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01412 Dringender Besuch II 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01413 Besuch eines weiteren Kranken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01414 Visite auf der Belegstation, je Patient 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Ver eilen

01415 Dringender Besuch eines Patienten  
in beschützenden Wohnheimen bzw. 
Einrichtungen bzw. Pflege- oder 
Altenheimen mit Pflegepersonal

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01416 Begleitung eines Kranken durch den 
behandelnden Arzt beim Transport

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Ver eilen

01420 Prüfung der Notwendigkeit und 
Koordination der häuslichen 
Krankenpflege

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01422 Erstverordnung von 
Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen 
Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01424 Folgeverordnung von 
Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen 
Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Ver eilen

01425 Erstverordnung der spezialisierten 
ambulanten Palliativversorgung

1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01426 Folgeverordnung zur Fortführung der 
spezialisierten ambulanten 
Palliativversorgung

1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01430 Verwaltungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01435 Haus-/Fachärztliche 
Bereitschaftspauschale

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Ver eilen

01436 Konsultationspauschale 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, 
Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, 
Konsultationspauschale, 
Verweilen

01440 Verweilen außerhalb der Praxis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01510 Zusatzpauschalen für Beobachtung 
und Betreuung - Praxisklinische 
Betreuung 2h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01511 Zusatzpauschalen für Beobachtung 
und Betreuung - Praxisklinische 
Betreuung 4h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01512 Zusatzpauschalen für Beobachtung 
und Betreuung - Praxisklinische 
Betreuung 6h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01520 Zusatzpauschale für Beobachtung 
nach diagnostischer 
Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01521 Zusatzpauschale für Beobachtung 
nach therapeutischer 
Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01530 Zusatzpauschale für Beobachtung 
nach diagnostischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische 
Betreuung und Nachsorge

01531 Zusatzpauschale für Beobachtung 
nach therapeutischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01600 Ärztlicher Bericht nach Untersuchung 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01601 Individueller Arztbrief 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01602 Mehrfertigung (z. B. Kopie) eines 
Berichtes oder Briefes an den 
Hausarzt

1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01610 Bescheinigung zur Belastungsgrenze 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01611 Verordnung von medizinischer 
Rehabilitation

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01612 Konsiliarbericht vor Psychotherapie 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01620 Bescheinigung oder Zeugnis 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01621 Krankheitsbericht 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01622 Kurplan, Gutachten, Stellungnahme 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, 
Gutachten

01623 Kurvorschlag 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, 
Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch 
(vormals Sonstige Hilfen)

01700 Grundpauschale für Fachärzte für 
Laboratoriumsmedizin u.a.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, 
Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch 
(vormals Sonstige Hilfen)

01701 Grundpauschale für Vertragsärzte aus 
nicht in der Nr. 01700 aufgeführten 
Arztgruppen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01704 Zuschlag für die Beratung im Rahmen 
des Neugeborenen-Hörscreenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01705 Neugeborenen-Hörscreening 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01706 Kontroll-AABR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01707 Erweitertes Neugeborenen-Screening 
gemäß der Kinder-Richtlinien des 
Gemeinsamen Bundesausschusses

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01708 Laboruntersuchungen im Rahmen des 
Neugeborenen-Screenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01711 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01712 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01713 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01714 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01715 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01716 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01717 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01718 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U8

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01719 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01720 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01721 Besuch wegen U1 - U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01722 Sonographie der Säuglingshüften bei 
U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten 
bei Kindern

01723 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U7a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01730 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung 
bei der Frau

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01731 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung 
beim Mann

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01732 Gesundheitsuntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01733 Zytologische Untersuchung 
(Krebsvorsorge)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01734 Untersuchung auf Blut im Stuhl 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01735 Beratung gemäß § 4 der Chroniker-
Richtlinie zu 
Früherkennungsuntersuchungen für 
nach dem 1. April 1987 geborene 
Frauen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01740 Beratung zur Früherkennung des 
kolorektalen Karzinoms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01741 Totale Koloskopie gem. 
Krebsfrüherkennungsrichtlinien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01742 Zuschlag zu Nr. 01741 für Abtragung 
von Polypen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01743 Histologie bei 
Früherkennungskoloskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01745 Früherkennungsuntersuchung auf 
Hautkrebs

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten 
bei Erwachsenen

01746 Zuschlag zur 
Gebührenordnungsposition 01732 für 
die Früherkennungsuntersuchung auf 
Hautkrebs

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01750 Röntgenuntersuchung im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01752 Beurteilung von 
Mammographieaufnahmen im 
Rahmen des Mammographie-
Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01753 Abklärungsdiagnostik I im Rahmen 
des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01754 Abklärungsdiagnostik II einschl. 
ultraschallgest. Biopsie im Rahmen 
des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01755 Stanzbiopsie unter Röntgenkontrolle 
im Rahmen des Mammographie-
Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01756 Histopathologische Untersuchung im 
Rahmen des Mammographie-
Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01757 Zuschlag zu der Nr. 01756 für 
Aufarbeitung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01758 Teilnahme an einer multidisziplinären 
Fallkonferenz im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01759 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01753 
oder 01755 für Vakuumbiopsie(n) der 
Mamma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01770 Betreuung einer Schwangeren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01772 Weiterführende Sonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01773 Weiterführende Sonographie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01774 Weiterführende Dopplersonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01775 Weiterführende Dopplersonographie 
II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01776 Vortest auf Gestationsdiabetes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01777 Oraler Glukosetoleranztest (oGTT) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01780 Planung der Geburtsleitung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01781 Fruchtwasserentnahme durch 
Amniozentese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01782 Blutentnahme aus der Nabelschnur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01783 AFP-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01784 Amnioskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01785 Tokographie vor 28. Woche 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01786 CTG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01787 Chorionzotten-Biopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01790 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01791 Humangenetische Beurteilung nach 
Fremdbefunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01792 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem 
genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01793 Pränatale zytogenetische 
Untersuchung(en) im Rahmen der 
Mutterschaftsvorsorge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01800 TPHA/TPPA-Antikörper-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01802 Rötelnantikörper-Bestimmung mittels 
Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01803 Röteln-IgM-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01804 Blutgruppen- und Rhesusfaktor 
Bestimmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01805 Untersuchung auf Dweak 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01806 Bestimmung der Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01807 Antikörper-Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
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II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01808 Antikörper-Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01809 Quantitativer Antikörpernachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01810 HBs-Antigen-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01811 HIV-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01812 Glukosebestimmung (Screening zum 
Gestationsdiabetes)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01815 Untersuchung und Beratung der 
Wöchnerin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01816 Chlamydia trachomatis - Nachweis im 
Urin gemäß Mutterschaftsrichtlinie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01820 Rezepte, Überweisungen, 
Befundübermittlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01821 Beratung im Rahmen der 
Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01822 Beratung ggf. einschl. Untersuchung 
im Rahmen der Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01825 Entnahme von Zellmaterial von der 
Ektozervix und aus der Endozervix im 
Rahmen der Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01826 Zytologische Untersuchung 
(Empfängnisregelung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01827 Scheidensekret- Mikroskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01828 Blutentnahme für Varicella-Zoster-
Virus-Antikörper-Nachweis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01830 Applikation eines Intrauterinpessars 
(IUP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01831 Ultraschallkontrolle nach IUP-
Applikation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01832 Subkutane Applikation eines Depot-
Kontrazeptivums

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01833 Varicella-Zoster-Virus-Antikörper-
Nachweis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01835 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01836 Humangenetische Beurteilung nach 
Fremdbefunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01837 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem 
genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01838 Postnatale zytogenetische 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01839 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01838 für 
die spezielle Darstellung der 
Strukturen einzelner Chromosomen 
durch Anwendung besonderer 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01840 Chlamydia trachomatis - Nachweis im 
Urin gemäß Richtlinie zur 
Empfängnisregelung und zum 
Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01850 Beratung wegen Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01851 Untersuchung vor Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01852 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01853 Lokale Anästhesie vor Sterilisation 
des Mannes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01854 Sterilisation des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01855 Sterilisation der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01856 Narkose bei Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01857 Beobachtung und Betreuung nach 
Sterilisation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01900 Beratung wegen geplanter Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01901 Untersuchung vor Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01902 Feststellung des 

Schwangerschaftsalters
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01903 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01904 Abruptio, medizinische oder 

kriminologische Indikation, operativ
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01905 Abruptio, medizinische Indikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01906 Abruptio, medizinische oder 

kriminologische Indikation, 
medikamentös

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01910 Beobachtung und Betreuung nach 
Durchführung eines 
Schwangerschaftsabbruch - Dauer 
mehr als 2  Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01911 Beobachtung und Betreuung nach 
Durchführung eines 
Schwangerschaftsabbruch - Dauer 
mehr als 4 Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01912 Kontrolluntersuchung nach Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01913 Narkose bei Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01915 Chlamydia trachomatis - Nachweis im 
Urin gemäß Richtlinie zur 
Empfängnisregelung und zum 
Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung 
der Drogenabhängigkeit

01950 Substitutionsgestützte Behandlung 
Opiatabhängiger

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung 
der Drogenabhängigkeit

01951 Zuschlag Wochenende, Feiertage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung 
der Drogenabhängigkeit

01952 Zuschlag Therapiegespräch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung 
der Drogenabhängigkeit

01955 Diamorphingestützte Behandlung 
Opiatabhängiger

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung 
der Drogenabhängigkeit

01956 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01955

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02100 Infusion 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02101 Infusion, Dauer mind. 60 Minuten 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02110 Erst-Transfusion 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02111 Folge-Transfusion 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02112 Eigenblut-Reinfusion 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung 
von Medikamentenpumpen

02120 Erstprogrammierung einer 
Zytostatikapumpe

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.2 Tuberkulintestung 02200 Tuberkulintestung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02300 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder 
primäre Wundversorgung und/oder 
Epilation

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02301 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder 
primäre Wundversorgung mittels Naht

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02302 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder 
primäre Wundversorgung bei 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02310 Behandlungskomplex einer/von 
sekundär heilenden Wunde(n)

1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02311 Behandlung Diabetischer Fuß 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02312 Behandlungskomplex eines oder 
mehrerer chronisch venöser Ulcera 
cruris

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02313 Kompressionstherapie bei der 
chronisch venösen Insuffizienz, beim 
postthrombotischen Syndrom, bei 
oberflächlichen und tiefen 
Beinvenenthrombosen und/oder bei 
Lymphödem

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02320 Magenverweilsonde 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02321 Legen eines suprapubischen 
Harnblasenkatheter

1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02322 Wechsel/Entfernung suprapubischer 
Harnblasenkatheter

1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02323 Legen/Wechsel transurethraler 
Dauerkatheter

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02330 Blutentnahme durch Arterienpunktion 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02331 Intraarterielle Injektion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02340 Punktion I 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02341 Punktion II 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02342 Lumbalpunktion 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02343 Entlastungspunktion des Pleuraraums 
und/oder Pleuradrainage

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02350 Fixierender Verband 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, 
Allgemeine therapeutische 
Leistungen

02360 Anwendung von Lokalanästhetika 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02400 13C-Harnstoff-Atemtest 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02401 H2-Atemtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02500 Einzelinhalationstherapie mit 
Vernebler

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02501 Einzelinhalationstherapie mit 
speziellem Verneblersystem

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02510 Wärmetherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02511 Elektrotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02512 Gezielte Elektrostimulation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02520 Phototherapie eines Neugeborenen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03000 Versichertenpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 
18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03003 ab Beginn des 19. bis zum 
vollendeten 54. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03004 ab Beginn des 55. bis zum 
vollendeten 75. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03010 Versichertenpauschale im 
Vertretungsfall und bei Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 
18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03013 ab Beginn des 19. bis zum 
vollendeten 54. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03014 ab Beginn des 55. bis zum 
vollendeten 75. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03030 Versichertenpauschale bei 
unvorhergesehener Inanspruchnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 03000 
und 03030 für die Wahrnehmung des 
hausärztlichen Versorgungsauftrags 
gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03220 Zuschlag zur GOP 03000 für die 
Behandlung und Betreuung eines 
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03221 Zuschlag zur GOP 03000 für die 
intensive Behandlung und Betreuung 
eines  Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03230 Problemorientiertes ärztliches 
Gespräch im Zusammenhang mit 
einer lebensverändernden Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03241 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten 
Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03242 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03321 Belastungs-Elektrokardiographie 
(Belastungs-EKG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG 
von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03331 Prokto-/Rektoskopischer 
Untersuchungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03335 Orientierende audiometrische 
Untersuchung nach 
vorausgegangener, dokumentierter, 
auffälliger Hörprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 15 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03350 Entwicklungsneurologische 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03351 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03352 Zuschlag neben 
Früherkennungsuntersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische 
Versorgung

03360 Hausärztlich-geriatrisches 
Basisassessment

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische 
Versorgung

03362 Hausärztlich-geriatrischer 
Betreuungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03370 Palliativmedizinische Ersterhebung 
des Patientenstatus inkl. 
Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03371 Zuschlag zu der 
Versichertenpauschale 03000 für die 
palliativmedizinische Betreuung des 
Patienten in der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03372 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01410 
oder 01413 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03373 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01411, 
01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04000 Versichertenpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 
18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04003 ab Beginn des 19. bis zum 
vollendeten 54. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04004 ab Beginn des 55. bis zum 
vollendeten 75. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04010 Versichertenpauschale im 
Vertretungsfall und bei Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 
18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04013 ab Beginn des 19. bis zum 
vollendeten 54. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04014 ab Beginn des 55. bis zum 
vollendeten 75. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04030 Versichertenpauschale bei 
unvorhergesehener Inanspruchnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische 
Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 04000 
und 04030 für die Wahrnehmung des 
hausärztlichen Versorgungsauftrags 
gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04220 Zuschlag zur GOP 04000 für die 
Behandlung und Betreuung eines 
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04221 Zuschlag zur GOP 04000 für die 
intensive Behandlung und Betreuung 
eines  Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04230 Problemorientiertes ärztliches 
Gespräch im Zusammenhang mit 
einer lebensverändernden Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04241 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten 
Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04242 Funktionelle Einzel-
Entwicklungstherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04243 Funktionelle Gruppen-
Entwicklungstherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04321 Belastungs-Elektrokardiographie 
(Belastungs-EKG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG 
von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04331 Prokto-/Rektoskopischer 
Untersuchungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04335 Orientierende audiometrische 
Untersuchung nach 
vorausgegangener, dokumentierter, 
auffälliger Hörprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04350 Untersuchung zur funktionellen 
Entwicklung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04351 Entwicklungsneurologische 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04352 Vollständiger Entwicklungsstatus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04353 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04354 Zuschlag neben 
Früherkennungsuntersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.4 Sozialpädiatrische Versorgung 04355 Sozialpädiatrisch orientierte 
eingehende Beratung, Erörterung 
und/oder Abklärung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04370 Palliativmedizinische Ersterhebung 
des Patientenstatus inkl. 
Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04371 Zuschlag zu der 
Versichertenpauschale 04000 für die 
palliativmedizinische Betreuung des 
Patienten in der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04372 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01410 
oder 01413 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04373 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01411, 
01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04410 Zusatzpauschale Kinderkardiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04418 Kontrolle eines Herzschrittmachers 
und/oder eines implantierten 
Kardioverters bzw. Defibrillators

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04419 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04420 Behandlung eines Herz-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04430 Neuropädiatrisches Gespräch, 
Behandlung, Beratung, Erörterung 
und/oder Abklärung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04431 Ausführliche neurologisch-
motoskopische Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04433 Zusatzpauschale Koordination der 
neuropädiatrischen Betreuung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04434 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04435 Pädiatrische Schlaf-EEG-
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04436 Neurophysiologische Untersuchung 
(SEP, VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04437 Zusatzpauschale Abklärung einer 
peripheren neuromuskulären 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04439 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04441 Zusatzpauschale Behandlung einer 
Systemerkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04442 Zusatzpauschale intensive, 
aplasieinduzierende und/oder 
toxizitätsadaptierte, antiproliferative 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04443 Zusatzpauschale intensivierte 
Nachbetreuung nach 
Tumorbehandlung und/oder 
Transplantation(en) hämatopoetischer 
Stammzellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04511 Zusatzpauschale Ösophago-
Gastroduodenoskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04512 Langzeit-ph-Metrie des Ösophagus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04513 Perkutane endoskopische 
Gastrostomie (PEG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04514 Zusatzpauschale Koloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04515 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 04511, 
04513 und 04514

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04516 Zusatzpauschale Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04517 Rektumsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04518 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie 
und/oder Sigmoidoskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04520 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 04514 
oder 04518

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04521 Dünndarmsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04523 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04525 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04527 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- 
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04530 Zusatzpauschale pädiatrische 
Pneumologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04532 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 04530 für 
die Durchführung eines 
unspezifischen bronchialen 
Provokationstests

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04534 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04535 Schweißtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04536 Bestimmung des 
Säurebasenhaushalts und 
Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04537 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lungen- oder Herz-Lungen-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Rheumatologie

04550 Zusatzpauschale pädiatrische 
Rheumatologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Rheumatologie

04551 Zusatzpauschale spezielle 
kinderrheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04560 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines chronisch 
niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04561 Zusatzpauschale 
kindernephrologische Behandlung 
eines Nierentransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04562 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines dialysepflichtigen 
Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04564 Zusatzpauschale 
kindernephrologische Betreuung bei 
Durchführung der Hämodialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04565 Zusatzpauschale 
kindernephrologische Betreuung bei 
Durchführung einer Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04566 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 04564 
und 04565 für die Durchführung einer 
Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04572 Zusatzpauschale 
kindernephrologische Betreuung bei 
LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und 
Dialyse

04573 Zusatzpauschale 
kindernephrologische Betreuung bei 
Apherese bei rheumatoider Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.5 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Endokrinologie und 
Diabetologie

04580 Zusatzpauschale Diagnostik und 
Behandlung eines Patienten mit 
morphologischen Veränderungen 
einer Hormondrüse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische 
Grundpauschalen

05210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische 
Grundpauschalen

05211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische 
Grundpauschalen

05212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische 
Grundpauschalen

05220 Zuschlag für die anästhesiologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische 
Grundpauschalen

05230 Aufwandserstattung für das 
Aufsuchen eines Kranken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05310 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05320 Leitungsanästhesie an der 
Schädelbasis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05330 Anästhesie oder Kurznarkose 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05331 Zuschlag weitere 15 Minuten 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05340 Überwachung der Vitalfunktionen 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05341 Analgesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05350 Beobachtung und Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 8.4

05360 Periduralanästhesie im 
Zusammenhang mit der Erbringung 
einer der 
Gebührenordnungspositionen 08411 
bis 08416

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 8.4

05361 Dokumentierte Überwachung im 
Anschluss an die 
Gebührenordnungsposition 05360

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 8.4

05370 Anästhesie und/oder Narkose, bis zu 
einer Schnitt-Naht-Zeit von 15 
Minuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 8.4

05371 Zuschlag zu der Nr. 05370 bei 
Fortsetzung einer Anästhesie 
und/oder Narkose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 8.4

05372 Beobachtung und Betreuung eines 
Patienten nach einem operativen oder 
diagnostischen Eingriff nach der Nr. 
05370

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06220 Zuschlag für die augenärztliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06225 Zuschlag für die Behandlung durch 
(einen) konservativ tätige(n) 
Augenarzt/-ärzte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06310 Fortlaufende Tonometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06312 Elektrophysiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06320 Zusatzpauschale Schielbehandlung 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06321 Zusatzpauschale Schielbehandlung 
ab 6. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06330 Perimetrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06331 Fluoreszenzangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06332 PDT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06333 Binokulare Untersuchung des 
Augenhintergrundes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06340 Anpassung einer Verbandlinse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06341 Erstanpassung und Auswahl der 
Kontaktlinse(n)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06342 Prüfung auf Sitz und Verträglichkeit 
einer (von) Kontaktlinsen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06343 Bestimmung von Sehhilfen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06350 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge I 
und/oder primäre Wundversorgung 
am Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06351 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge II 
und/oder primäre Wundversorgung 
am Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06352 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge III 
und/oder primäre Wundversorgung 
am Auge bei Säuglingen, Kleinkindern 
und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07220 Zuschlag für die chirurgische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07310 Zusatzpauschale Behandlung und 
ggf. Diagnostik von Erkrankung(en) 
des Stütz- und Bewegungsapparates 
bei Neugeborenen, Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07311 Zusatzpauschale Behandlung und 
ggf. Diagnostik von Erkrankung(en) 
des Stütz- und Bewegungsapparates 
bei Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07320 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
Therapie bei visceralchirurgischer(n) 
Erkrankung(en) und/oder Eingriff(en)

0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07330 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Patienten mit einer Funktionsstörung 
der Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07340 Behandlung sekundär heilender 
Wunde(n)

0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08220 Zuschlag für die gynäkologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08230 Zuschlag Reproduktionsmedizin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08231 Zusatzpauschale Geburtshilfe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08310 Apparative Untersuchung bei 
Harninkontinenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08311 Urethro(-zysto)skopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08320 Mammastanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08330 Ring, Pessar Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08331 Subkutane Applikation eines Depot-
Kontrazeptivums

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08332 Vaginoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08333 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08334 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08340 Gewinnung von Zellmaterial aus der 
Gebärmutterhöhle

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08341 Prüfung der Eileiter auf 
Durchgängigkeit mittels 
sonographischer 
Kontrastmitteluntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08410 Verweilen im Gebärraum 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08411 Geburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08412 Zuschlag Leitung und Betreuung einer 
komplizierten Geburt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08413 Äußere Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08414 Innere oder kombinierte Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08415 Zuschlag Schnittentbindung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08416 Entfernung der Nachgeburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08510 Erstellung eines Behandlungsplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08520 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 
16 der Richtlinien über künstliche 
Befruchtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08521 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 
14 der Richtlinien über künstliche 
Befruchtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08530 Intrazervikale, intrauterine oder 
intratubare homologe Insemination im 
Spontanzyklus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08531 Intrazervikale, intrauterine oder 
intratubare homologe Insemination 
nach hormoneller Stimulation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 24 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08540 Gewinnung und Untersuchung(en) 
des Spermas

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08541 Ultraschallgezielte und/oder 
laparoskopische Eizellentnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08542 Zuschlag zu 
Gebührenordnungsposition 08541 bei 
ambulanter Durchführung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08550 In-vitro-Fertilisation (IVF) mit 
anschließendem Embryo-Transfer 
(ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08551 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation 
(IVF) entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 08550 bis 
zum Ausbleiben der Zellteilung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08552 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation 
(IVF) entsprechend der 
Gebührenordnungspositionen 08550 
bzw. 08560 bis frühestens zwei Tage 
vor der geplanten Follikelpunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08560 IVF einschl. ICSI mit anschließendem 
Embryo-Transfer (ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08561 IVF einschl. ICSI bis zum Ausbleiben 
der Zellteilung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08570 Humangenetische Abklärung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08571 Ausführliches schriftliches 
wissenschaftlich begründetes 
humangenetisches Gutachten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08572 Humangenetische Beratung und 
Begutachtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08573 Chromosomenanalyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08574 Spezielle Darstellung der Strukturen 
einzelner Chromosomen durch 
Anwendung besonderer Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09220 Zuschlag für die Hals-Nasen-
Ohrenärztliche Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09310 Tamponade der hinteren 
Nasenabschnitte  und/oder des 
Nasenrachenraumes

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09311 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09312 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe
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III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09313 Direkte Laryngoskopie mittels 
Endoskop beim Neugeborenen, 
Säugling, Kleinkind oder Kind bis zum 
vollendeten 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09314 Stroboskopische Untersuchung der 
Stimmlippen

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09315 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09316 Zuschlag Intervention, Perbronchiale 
Biopsie, BAL

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09317 Ösophagoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09318 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer 
sonstigen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09323 Reflexbestimmung an den 
Mittelohrmuskeln

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09324 Abklärung einer vestibulo-cochleären 
Erkrankung mittels Messung(en) 
otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09325 Prüfung der Labyrinthe mit 
nystagmographischer  Aufzeichnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09327 Hörschwellenbestimmung in 
Sedierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09329 Zusatzpauschale bei der Behandlung 
eines Patienten mit akuter, schwer 
stillbarer Nasenblutung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09330 Zusatzpauschale Untersuchung der 
Stimme

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09331 Zusatzpauschale Untersuchung des 
Sprechens und der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie 
und/oder Dysphagie

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09335 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 09320 bei 
Durchführung einer Kinderaudiometrie 
an einer speziellen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09336 Kindersprachaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik 
des Tinnitus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09350 Wechsel und/oder Entfernung einer 
pharyngo-trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09351 Anlage einer Paukenhöhlendrainage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09360 Kleinchirurgischer Eingriff I im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09361 Kleinchirurgischer Eingriff II im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09362 Kleinchirurgischer Eingriff III im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung bei 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern 
im Hals-Nasen-Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09364 Zusatzpauschale für die Nachsorge 
der operativen Behandlung eines 
Patienten mit chronischer Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09365 Zusatzpauschale für die postoperative 
Nachsorge nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09372 Hörgeräteversorgung beim 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09373 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung beim 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) 
bei Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09375 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 09373 
und 09374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10220 Zuschlag für die hautärztliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10310 Bestimmung der Erythemschwelle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10320 Behandlung von Naevi flammei 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10322 Behandlung von Hämangiomen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10324 Behandlung von Naevi flammei 
und/oder Hämangiomen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10330 Komplex Wundbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10340 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder 
primäre Wundversorgung oder 
Epilation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10341 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder 
primäre Wundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10342 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder 
primäre Wundversorgung bei 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10343 (Teil-)Exzision am Körperstamm bzw. 
Extremitäten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10344 (Teil-)Exzision im Kopf-
/Gesichtsbereich bzw. Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10350 Balneophototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische 
Grundpauschalen

11210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische 
Grundpauschalen

11211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische 
Grundpauschalen

11212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11230 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11231 Humangenetische Beurteilung nach 
Fremdbefunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11232 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem 
genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11310 Chromosomenanalyse aus Zellen des 
hämatopoetischen Systems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11311 Chromosomenanalyse aus 
Fibroblasten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11312 Spezielle Darstellung der Strukturen 
einzelner Chromosomen durch  
Anwendung besonderer Techniken im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 11310 
oder 11311

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11320 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Hybridisierung 
menschlicher DNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11321 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Amplifikation 
menschlicher DNA mittels Polymerase-
Kettenreaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11322 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Sequenzierung 
menschlicher DNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11330 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11331 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11332 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11333 MTHFR-C677T-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11334 Hämochromatose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11351 Cystische Fibrose - mehrere 
Mutationen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11352 Cystische Fibrose - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11354 Cystische Fibrose - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11360 Fragiles X-Syndrom - Analyse einer 
Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11361 Fragiles X-Syndrom - weitergehende 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11370 Muskeldystrophie Typ 
Duchenne/Becker - Untersuchung auf 
Deletionen und Duplikationen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11371 Muskeldystrophie Typ 
Duchenne/Becker - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11372 Muskeldystrophie Typ 
Duchenne/Becker - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11380 Chorea Huntington 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11390 Myotone Dystrophie Typ 1 - Analyse 
einer Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11391 Myotone Dystrophie Typ 1 - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11395 Myotone Dystrophie Typ 2 - Analyse 
einer Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11396 Myotone Dystrophie Typ 2 - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11400 Hämophilie A - Analyse einer 
Inversion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11401 Hämophilie A - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11403 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11404 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11410 Spinale Muskelatrophie - 
Untersuchung auf Deletion und 
Duplikation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11411 Spinale Muskelatrophie - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11412 Spinale Muskelatrophie - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11420 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im 
GJB2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11421 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im 
GJB6-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11422 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
bei bekannter Mutation im GJB2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11430 Lynch-Syndrom (HNPCC) - 
Untersuchung bei Vorliegen von 
Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11431 Lynch-Syndrom (HNPCC) - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11432 Lynch-Syndrom (HNPCC) - 
Untersuchung ohne Vorliegen von 
Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11433 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11434 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11440 Hereditäres Mamma- und 
Ovarialkarzinom (HBOC) - 
Mutationsanalyse im BRCA1-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11441 Hereditäres Mamma- und 
Ovarialkarzinom (HBOC) - 
Mutationsanalyse im BRCA2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11442 Hereditäres Mamma- und 
Ovarialkarzinom (HBOC) - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11443 Hereditäres Mamma- und 
Ovarialkarzinom (HBOC) - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11500 Geistige Entwicklungsstörung 
ungeklärter Ätiologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische 
Pauschalen

12210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische 
Pauschalen

12220 Grundpauschale für Fachärzte für 
Laboratoriumsmedizin u.a.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische 
Pauschalen

12225 Grundpauschale für Vertragsärzte aus 
nicht in der Nr. 12220 aufgeführten 
Arztgruppen bei Probeneinsendung

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13220 Zuschlag für die allgemeine 
internistische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 30 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

III 13 13.2.2.2 Allgemeine diagnostisch-
internistische 
Gebührenordnungspositionen

13250 Zusatzpauschale fachinternistische 
Behandlung

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13251 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13252 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG 
von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13253 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten 
Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13254 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13255 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13256 Säure-Basen-Status und 
Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13257 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13258 Allergologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13260 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 13257 für 
Polypenentfernung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13290 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13291 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13292 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13300 Zusatzpauschale Angiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13301 Laufband-Ergometrie im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 13300

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13310 Zusatzpauschale intermittierende  
fibrinolytische Therapie und/oder 
Prostanoidtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13311 Systemische fibrinolytische Therapie 
arterieller oder venöser Thrombosen 
bei belegärztlicher Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13340 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13341 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13342 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13350 Zusatzpauschale  Hormondrüsen-
Fehlfunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13390 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13391 Grundpauschale - Grundpauschale  6.- 
59. Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13392 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13400 Zusatzpauschale Ösophago-
Gastroduodenoskopie

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13401 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 13400

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13402 Polypektomie(n) im Zusammenhang 
mit der Nr. 13400

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13410 Bougierung des Ösophagus oder 
Kardiasprengung

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13411 Einsetzen einer Ösophagusprothese 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13412 Perkutane Gastrostomie 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13420 Saugbiopsie des Dünndarms beim 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13421 Zusatzpauschale Koloskopie 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13422 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13423 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 13421 
oder 13422

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13424 Laservaporisation(en) und/oder Argon-
Plasma-Koagulation(en) im 
Zusammenhang mit den Nrn. 13400, 
13421 oder 13422

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13430 Zusatzpauschale bilio-pankreatische 
Diagnostik

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13431 Zusatzpauschale bilio-pankreatische 
Therapie

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13435 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13437 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13438 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13439 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- 
Transplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13490 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13491 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13492 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13500 Zusatzpauschale hämatologische, 
onkologische, immunologische 
Erkrankung

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13501 Zusatzpauschale Betreuung nach 
Transplantation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13502 Zusatzpauschale 
aplasieinduzierende/ Toxizitäts-
adaptierte Therapie

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13540 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13541 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13542 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13545 Zusatzpauschale Kardiologie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13550 Zusatzpauschale Kardiologie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13551 Elektrostimulation des Herzens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13552 Kontrolle Herzschrittmacher, 
Kardioverter, Defibrillator

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13560 Ergospirometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13561 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Herz-Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13590 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13591 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13592 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13600 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines chronisch 
niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13601 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Nieren-Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13602 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines dialysepflichtigen 
Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13610 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung 
bei Hämodialyse, Peritonealdialyse 
und Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13611 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung 
bei Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13612 Zuschlag zu den GOP 13610 und 
13611 für die Durchführung einer 
Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13620 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung 
bei LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13621 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung 
bei Apherese bei rheumatoider 
Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13622 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung 
bei LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13640 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13641 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13642 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13650 Zusatzpauschale Pneumologisch-
Diagnostischer Komplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13651 Zuschlag unspezifischer 
Provokationstest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13660 Ergospirometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13661 Bestimmung des 
Säurebasenhaushalts und 
Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13662 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13663 Zuschlag Intervention, perbronchiale 
Biopsie, BAL, Broncho-alveoläre 
Lavage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13664 Zuschlag Laservaporisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13670 Thorakoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13675 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13677 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lungen- oder Herz-Lungen-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13690 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13691 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13692 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13700 Zusatzpauschale internistische 
Rheumatologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13701 Zusatzpauschale Rheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische 
und -psychotherapeutische 
Grundpauschalen

14210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische 
und -psychotherapeutische 
Grundpauschalen

14211 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
Beginn des 6. bis zum vollendeten 21. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische 
und -psychotherapeutische 
Grundpauschalen

14214 Zuschlag für die kinder- und 
jugendpsychiatrische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14221 Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14222 Anleitung Bezugs- oder 
Kontaktperson

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14240 Psychiatrische Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14310 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14311 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14312 Untersuchung zur funktionellen 
Entwicklung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14313 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14314 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14320 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14321 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14330 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14331 Neurophysiologische Untersuchung 
(SEP, VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15310 Zusatzpauschale Myoarthropathien 
der Kiefergelenke

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15311 Situationsmodell Kiefer 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15321 Kleinchirurgischer Eingriff im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15322 Kleinchirurgischer Eingriff II im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15323 Kleinchirurgischer Eingriff III im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung bei 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern 

 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15324 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 15321 
bis 15323 für die zusätzliche 
Wurzelkanalbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16215 Zuschlag für die neurologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16222 Zuschlag bei schweren 
neuropsychologischen und 
verhaltensneurologischen Störungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16230 Zusatzpauschale kontinuierliche  
Mitbetreuung in der häuslichen 
Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16231 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16232 Diagnostik und/oder Behandlung von 
Erkrankungen der Wirbelsäule bei 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines 
Patienten mit einer Erkrankung des 
zentralen Nervensystems in der 
häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16320 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16321 Neurophysiologische Untersuchung 
(SEP, VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16322 Zusatzpauschale Abklärung einer 
peripheren neuromuskulären 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16371 Anwendung und Auswertung des 
Aachener Aphasietests (AAT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.2 Nuklearmedizinische 
Konsiliarpauschalen

17210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.2 Nuklearmedizinische 
Konsiliarpauschalen

17214 Zuschlag bei Neugeborenen, 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17310 Teilkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17311 Ganzkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17312 Zuschlag Ganzkörperzusatz 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17320 Schilddrüsen-Szintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17321 Radiojod-Zweiphasentest 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17330 Zusatzpauschale Myokard-
Szintigraphie unter Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17331 Zusatzpauschale Myokard-
Szintigraphie in Ruhe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17332 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik unter 
Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17333 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik in Ruhe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17340 Zusatzpauschale 
Nierenfunktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17341 Zuschlag bei Intervention 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17350 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-
hämatologische Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17351 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-
intestinale Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17360 Zuschlag 
Extravasalphasenuntersuchung bei 
Mehrphasenszintigraphie

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17361 Zuschlag sequentielle 
Aufnahmetechnik

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17362 Zuschlag SPECT, Einkopf 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17363 Zuschlag SPECT, Zwei- oder 
Mehrkopf

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17370 Zusatzpauschale Radiojodtherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17371 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17372 Zusatzpauschale Radionuklidtherapie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17373 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese 
an großen oder mittleren Gelenken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18220 Zuschlag für die orthopädische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18310 Zusatzpauschale Behandlung und 
ggf. Diagnostik von Erkrankungen des 
Stütz- und Bewegungsapparates bei 
Neugeborenen, Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18311 Zusatzpauschale Behandlung und 
ggf. Diagnostik von Erkrankungen des 
Stütz- und Bewegungsapparates bei 
Jugendlichen und bei Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18320 Zusatzpauschale Orthopädische oder 
orthopädisch-rheumatologische 
Funktionsdiagnostik bzw. Assessment 
mittels Untersuchungsinventaren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18330 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
orthopädische Therapie eines 
Patienten mit einer Funktionsstörung 
der Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18331 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
Behandlung von degenerativen 
Erkrankungen der Wirbelsäule bei 
Jugendlichen und bei Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18340 Behandlung von sekundär heilenden 
Wunden oder Decubitalulcera

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18700 Zusatzpauschale Behandlung von 
Rheumatoider Arthritis, Seronegativer 
Spondylarthritis, Kollagenose, 
M iti

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.2 Pathologische 
Konsiliarpauschalen

19210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
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III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19310 Histologische oder zytologische 
Untersuchung eines Materials

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19311 Zytologische Untersuchung eines 
Materials

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19312 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 19310, 
19311 und 19315 für die Anwendung 
von Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19313 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 19310 
und 19315

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19314 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 19310, 
Einbettung in Kunststoff

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19315 Histopathologische Untersuchung 
Hautkrebs-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19320 Histologische oder zytologische 
Untersuchung eines Materials unter 
Anwendung eines immunchemischen 
Sonderverfahrens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19321 Immunhistochemischer und/oder 
immunzytochemischer Nachweis von 
Rezeptoren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19322 Immunhistochemischer Nachweis des 
HER2-Rezeptors

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19330 Zytologische Untersuchung eines 
Materials mit DNA-Bestimmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19331 Zytologische Untersuchung zur 
Diagnostik der hormonellen Funktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19332 Identifizierung von Zell- oder 
Gewebsstrukturen an 
morphologischem Untersuchungsgut

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und 
pädaudiologische 
Grundpauschalen

20210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und 
pädaudiologische 
Grundpauschalen

20211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und 
pädaudiologische 
Grundpauschalen

20212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und 
pädaudiologische 
Grundpauschalen

20220 Zuschlag für die phoniatrisch-
pädaudiologische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20310 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20311 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20312 Direkte Laryngoskopie beim Kind 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20313 Stroboskopische Untersuchung der 
Stimmlippen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20314 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer 
sonstigen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20323 Reflexbestimmung an den 
Mittelohrmuskeln

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20324 Abklärung einer vestibulo-cochleären 
Erkrankung mittels Messung(en) 
otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20325 Prüfung der Labyrinthe mit 
elektronystagmographischer 
Aufzeichnung mittels ENG/VNG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20327 Hörschwellenbestimmung in 
Sedierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20330 Zusatzpauschale Untersuchung der 
Stimme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20331 Zusatzpauschale Untersuchung des 
Sprechens und der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie 
und/oder Dysphagie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20334 Wechsel und/oder Entfernung einer 
pharyngo-trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20335 Zuschlag zur 
Gebührenordnungsposition 20320 bei 
Durchführung einer Kinderaudiometrie 
an einer speziellen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20336 Kindersprachaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20338 Hörgeräteversorgung beim Säugling, 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20339 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung beim Säugling, 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20340 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) 
bei Hörgeräteversorgung beim 
Säugling, Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik 
des Tinnitus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20350 Pneumographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20351 Elektroglottographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20352 Schallspektrographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20353 Palatographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20360 Stimm- und/oder Sprachtherapie in 
Einzelbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20361 Stimm- und/oder Sprachtherapie als 
Gruppenbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20364 Zusatzpauschale für die Nachsorge 
der operativen Behandlung eines 
Patienten mit chronischer Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20365 Zusatzpauschale für die postoperative 
Nachsorge nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20370 Zusatzpauschale Abklärung Störung 
der zentral-auditiven Wahrnehmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20371 Eingangsdiagnostik vor der 
Erstverordnung einer Stimm-, Sprech- 
und/oder Sprachtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20372 Hörgeräteversorgung beim 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20373 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) 
bei Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20375 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20373 
und 20374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20377 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20339 
und 20340 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräte-(Päd-)akustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20378 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20339 
und 20340 für die Koordination mit 
pädagogischen Einrichtungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21210 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21211 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale 6.- 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21212 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21213 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21214 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale 6.-59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21215 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21216 Zuschlag Fremdanamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21217 Zuschlag supportive psychiatrische 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und 
nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21218 Zuschlag für die psychiatrische und 
nervenkundliche Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21221 Psychiatrische Behandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21230 Zusatzpauschale Kontinuierliche 
Mitbetreuung in häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21231 Zusatzpauschale Kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21232 Zusatzpauschale Psychiatrische 
Betreuung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines 
Patienten in der häuslichen 
U b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21320 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21321 Neurophysiologische Untersuchung 
(SEP, VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21330 Konvulsionsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - 
medizinische Grundpauschalen

22210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - 
medizinische Grundpauschalen

22211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - 
medizinische Grundpauschalen

22212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - 
medizinische Grundpauschalen

22216 Zuschlag für die psychotherapeutisch-
medizinische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22221 Psychosomatik (Einzelbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22222 Psychotherapeutisch medizinische 
Behandlung (Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22230 Klinisch-neurologische 
Basisdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23210 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23211 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale 6.- 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23212 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23214 Grundpauschale Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23216 Zuschlag für die 
psychotherapeutische 
G

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.3 Therapeutische 
Gebührenordnungsposition

23220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische 
Konsiliarpauschalen

24210 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische 
Konsiliarpauschalen

24211 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex 
6. - 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische 
Konsiliarpauschalen

24212 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex 
ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25210 Konsiliarpauschale bei gutartiger 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25211 Konsiliarpauschale bei bösartiger 
Erkrankung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25213 Zuschlag bei Neugeborenen, 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25214 Konsiliarpauschale nach 
strahlentherapeutischer Behandlung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.1 Weichstrahl- oder 
Orthovolttherapie

25310 Weichstrahl- oder Orthovolttherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 
MeV)

25320 Bestrahlung Telekobaltgerät (gut-
/bösartig) oder Linearbeschleuniger 
(gutartig)

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 
MeV)

25321 Bestrahlung mit Linearbeschleuniger 
bei bösartigen Erkrankungen

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 
MeV)

25322 Zuschlag Bestrahlungsfelder 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 
MeV)

25323 3-D-Technik, Großfeld-, 
Halbkörperbestrahlung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 25 25.3.3 Brachytherapie 25330 Moulagen- oder Flabtherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.3 Brachytherapie 25331 Intrakavitäre/Intraluminale 
Brachytherapie

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.3 Brachytherapie 25332 Intrakavitäre vaginale Brachytherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.3 Brachytherapie 25333 Interstitielle Brachytherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25340 Bestrahlungsplanung I 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25341 Bestrahlungsplanung II 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25342 Bestrahlungsplanung III 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26220 Zuschlag für die urologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26310 Urethro(-zysto)skopie des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26311 Urethro(-zysto)skopie der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26312 Urethradruckprofilmessung mit 
fortlaufender Registrierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26313 Zusatzpauschale apparative 
Untersuchung bei Harninkontinenz 
oder neurogener 
Blasenentleerungsstörung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26315 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26320 Ausräumung einer Bluttamponade der 
Harnblase im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 26310 
oder 26311

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26321 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 
und 26311 für die Durchführung von 
(einer) endoskopischen 
Harnleitersondierung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26322 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 
und 26311 für das Einlegen einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26323 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 
und 26311 für den Wechsel einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
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III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26324 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 
und 26311 für die endoskopische 
Entfernung einer Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26325 Wechsel eines Nierenfistelkatheters 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26330 Zusatzpauschale ESWL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26340 Kalibrierung/Bougierung der 
Harnröhre

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26341 Prostatabiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26350 Kleinchirurgischer urologischer 
Eingriff I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26351 Kleinchirurgischer urologischer 
Eingriff II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26352 Kleinchirurgischer urologischer 
Eingriff III und/oder primäre 
Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27210 Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27220 Zuschlag für die physikalisch 
rehabilitative Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27310 Ganzkörperstatus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27311 Klinisch-neurologische 
Basisdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27320 EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27321 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG 
von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27323 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten 
Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27331 Abklärung einer peripheren 
neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27332 Physikalisch-rehabilitative 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27333 Zuschlag für weitere Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30110 Allergologiediagnostik I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30111 Allergologiediagnostik II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30120 Rhinomanometrischer 
Provokationstest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30121 Subkutaner Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30122 Bronchialer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30123 Oraler Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30130 Hyposensibilisierungsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30131 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 30130

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.2 Chirotherapie 30200 Chirotherapeutischer Eingriff 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.2 Chirotherapie 30201 Chirotherapeutischer Eingriff an der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.3 Neurophysiologische 
Übungsbehandlung

30300 Sensomotorische Übungsbehandlung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.3 Neurophysiologische 
Übungsbehandlung

30301 Sensomotorische Übungsbehandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30400 Massagetherapie 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30401 Intermittierende apparative 
Kompressionstherapie

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30402 Unterwassermassage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30410 Atemgymnastik (Einzelbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30411 Atemgymnastik (Gruppenbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30420 Krankengymnastik 
(Einzelbehandlung)

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30421 Krankengymnastik 
(Gruppenbehandlung)

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30430 Selektive Phototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30431 Zuschlag Photochemotherapie, PUVA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.5 Phlebologie 30500 Phlebologischer Basiskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.5 Phlebologie 30501 Verödung von Varizen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.6 Proktologie 30600 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.6 Proktologie 30601 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.6 Proktologie 30610 Hämorrhoiden-Sklerosierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.6 Proktologie 30611 Hämorrhoiden-Ligatur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische 
Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30700 Grundpauschale 
schmerztherapeutischer Patient

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische 
Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30702 Zusatzpauschale Schmerztherapie 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische 
Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30704 Zuschlag für die Erbringung der 
Gebührenordnungsposition Nr. 30702

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische 
Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30706 Teilnahme an einer 
schmerztherapeutischen 
Fallkonferenz gemäß § 5 Abs. 3  der 
Qualitätssicherungsvereinbarung 
Schmerztherapie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische 
Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30708 Beratung und Erörterung und/oder 
Abklärung im Rahmen der 
Schmerztherapie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30710 Infusion von nach der BtMVV 
verschreibungspflichtigen Analgetika 
oder von Lokalanästhetika

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30712 Anleitung des Patienten zur 
Selbstanwendung der transkutanen 
elektrischen Nervenstimulation

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30720 Analgesie eines Hirnnerven oder 
eines Hirnnervenganglions

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30721 Sympathikusblockade am zervikalen 
Grenzstrang

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30722 Sympathikusblockade am thorakalen 
oder lumbalen Grenzstrang

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30723 Ganglionäre Opioid-Applikation 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30724 Spinalnerven-Analgesie und 
Analgesie der Rami communicantes 
an den Foramina intervertebralia

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30730 Intravenöse regionale 
Sympathikusblockade in Blutleere

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30731 Plexusanalgesie, Spinal- oder 
Periduralanalgesie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30740 Überprüfung eines zur 
Langzeitanalgesie angelegten Plexus-
, Peridural- oder Spinalkatheters oder 
Funktionskontrolle und/oder 
Wiederauffüllung einer 
Medikamentenpumpe und/oder eines 
programmierbaren 
Sti l ti ät

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30750 Erstprogrammierung einer externen 
Medikamentenpumpe zur 
Langzeitanalgesie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30751 Langzeitanalgospasmolyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30760 Dokumentierte Überwachung im 
Anschluss an die 
Gebührenordnungspositionen 30710, 
30721, 30722, 30724 und 30730

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1
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IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30790 Eingangsdiagnostik und 
Abschlussuntersuchung zur 
Behandlung mittels Körperakupunktur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30791 Durchführung einer Körperakupunktur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.8 Soziotherapie 30800 Hinzuziehung soziotherapeutischer 
Leistungserbringer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.8 Soziotherapie 30810 Erstverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.8 Soziotherapie 30811 Folgeverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30900 Kardiorespiratorische Polygraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30901 Kardiorespiratorische 
Polysomnographie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter 
Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung 
nach § 135 Abs. 2 SGB V

30920 Zusatzpauschale für die Behandlung 
von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter 
Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung 
nach § 135 Abs. 2 SGB V

30922 Zuschlag I zur 
Gebührenordnungsposition 30920 
Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter 
Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung 
nach § 135 Abs. 2 SGB V

30924 Zuschlag II zur 
Gebührenordnungsposition 30920 
Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30930 Testverfahren, neuropsychologische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30931 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30932 Neuropsychologische Therapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30933 Neuropsychologische Therapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30934 Erstellung eines Therapieplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie 
gemäß der Nr. 19 der Anlage 1 
Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30935 Bericht bei Therapieverlängerung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe
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IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31010 Operationsvorbereitung bei 
Neugeborenen, Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern bis zum 12. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31011 Operationsvorbereitung für Eingriffe 
bei Jugendlichen und Erwachsenen 
bis zum vollendeten 40. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31012 Operationsvorbereitung bei Eingriffen 
bei Patienten nach Vollendung des 
40. Lebensjahres

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31013 Operationsvorbereitung bei Patienten 
nach Vollendung des 60. 
Lebensjahres

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31101 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31102 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31103 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31104 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31105 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31106 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31107 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31108 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31101 
bis 31107

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31111 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31112 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31113 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31114 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31115 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31116 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31117 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an 
der Körperoberfläche

31118 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31111 
bis 31117

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31121 Eingriff der Kategorie C1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31122 Eingriff der Kategorie C2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31123 Eingriff der Kategorie C3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31124 Eingriff der Kategorie C4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31125 Eingriff der Kategorie C5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31126 Eingriff der Kategorie C6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31127 Eingriff der Kategorie C7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31128 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31121 
bis 31126 bei Simultaneingriffen 
sowie zu der 
Gebührenordnungsposition  31127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31131 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31132 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31133 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31134 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31135 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31136 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31137 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31138 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31131 
bis 31137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31141 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31142 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31143 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31144 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31145 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31146 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31147 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31148 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31141 
bis 31147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31151 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31152 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31153 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31154 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31155 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31156 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31157 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31158 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31151 
bis 31157

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31161 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31162 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31163 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31164 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31165 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31166 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31167 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31168 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31161 
bis 31167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31171 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31172 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31173 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31174 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)
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IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31175 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31176 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31177 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

31178 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31171 
bis 31177

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31181 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31182 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31183 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31184 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31185 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31186 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31187 Kardiochirurgischer Eingriff der 
Kategorie I7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31188 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31181 
bis 31187

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31191 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31192 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31193 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31194 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31195 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31196 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31197 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31198 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31191 
bis 31197

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31201 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31202 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31203 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31204 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31205 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31206 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31207 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31208 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31201 
bis 31207

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31211 Eingriff der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31212 Eingriff der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31213 Eingriff der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31214 Eingriff der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31215 Eingriff der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31216 Eingriff der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31217 Eingriff der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31218 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungsposition 31211 bis 
31217

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31221 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31222 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31223 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31224 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31225 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31226 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31227 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31228 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31221 
bis 31227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31231 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31232 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31233 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31234 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31235 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31236 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31237 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31238 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31231 
bis 31237

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31248 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31241 
bis 31247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31258 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31251 
bis 31257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31261 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31262 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31263 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31264 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31265 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31266 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31267 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31268 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31261 
bis 31267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31278 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31271 
bis 31277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31281 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31282 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31283 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31284 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31285 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31286 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31287 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31288 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31281 
bis 31287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an 
der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31298 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31291 
bis 31297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31301 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31302 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31303 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31304 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31305 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31306 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31307 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31308 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungsposition 31301 bis 
31307

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31311 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31312 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31313 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31314 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31315 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31316 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31317 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31318 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31311 
bis 31317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31321 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31322 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31323 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31324 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31325 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31326 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31327 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31328 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31321 
bis 31327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31338 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31331 
bis 31337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31341 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31342 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31343 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31344 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31345 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31346 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31347 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31348 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31341 
bis 31347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31362 Eingriff der Kategorie Y2: 
Phototherapeutische Keratektomie 
(PTK)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

31507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.2 Postoperativer 
Behandlungskomplex im 
Hausärztlichen 
Versorgungsbereich

31600 Postoperative Behandlung durch den 
Hausarzt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31601 Postoperative Behandlung I/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31602 Postoperative Behandlung I/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31608 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31609 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31610 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31611 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31612 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31613 Postoperative Behandlung Chirurgie 
I/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31614 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31615 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31616 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31617 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31618 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31619 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31620 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31621 Postoperative Behandlung Chirurgie 
II/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31622 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31623 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31624 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31625 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31626 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31627 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31628 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31629 Postoperative Behandlung Chirurgie 
III/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31630 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31631 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31632 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31633 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31634 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31635 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31636 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31637 Postoperative Behandlung Chirurgie 
IV/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31643 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31644 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31645 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31646 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31647 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31648 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31649 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31650 Postoperative Behandlung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie V/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31656 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31657 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31658 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31659 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31660 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31661 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31662 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31663 Postoperative Behandlung Hals-
Nasen-Ohren VI/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31669 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31670 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31671 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31672 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31673 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31674 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31675 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31676 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31682 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31683 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31684 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31685 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31686 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31687 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31688 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31689 Postoperative Behandlung Urologie 
VIII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31695 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31696 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31697 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31698 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31699 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31700 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31701 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31702 Postoperative Behandlung 
Gynäkologie IX/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31708 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31709 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31710 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31711 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31712 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31713 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31714 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31715 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31716 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31717 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31718 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31719 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31720 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31721 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31722 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31723 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31724 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31725 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31726 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31727 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31728 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31729 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31730 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31731 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31734 Postoperative Behandlung nach der 
Erbringung einer Leistung 
entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 31362 bei 
Überweisung durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative 
Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen 
Versorgungsbereich

31735 Postoperative Behandlung nach der 
Erbringung einer Leistung 
entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 31362 bei 
Erbringung durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

31800 Regionalanästhesie durch den 
Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

31801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31820 Leitungsanästhesie an der 
Schädelbasis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31828 Zuschlag zu den  
Anästhesieleistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 31821 
bis 31827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnittes 31.2

31831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31900 Praktische Schulung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31910 Fraktur-Einrichtung distal der Hand-
/Fußwurzel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31912 Fraktur-Einrichtung Ellenbogen-
/Kniegelenk

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31914 Fraktur-Einrichtung proximal von Knie- 
oder Ellenbogengelenk

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31920 Kontraktionsmobilisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31930 Anlegen einer orofazialen Stütz-, 
Halte- oder Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31932 Behandlung mit einer orthopädischen 
Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31941 Abdrücke und Modelle I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31942 Abdrücke und Modelle II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31943 Abdrücke und Modelle III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31944 Abdrücke und Modelle IV 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31945 Abdrücke und Modelle V 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch 
konservative 
Gebührenordnungspositionen

31946 Abdrücke und Modelle VI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.1 Grundleistungen 32001 Erbringung und/oder Veranlassung 
von Leistungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32025 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 
bis 32027 - Glucose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32026 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 
bis 32027 - TPZ (Thromboplastinzeit)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32027 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 
bis 32027 - D-Dimer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32030 Orientierende Untersuchung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32031 Harn-Mikroskopie 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32032 pH-Wert 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32035 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer 
Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 
bis 32039 - Erythrozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32036 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer 
Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 
bis 32039 - Leukozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32037 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer 
Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 
bis 32039 - Thrombozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32038 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer 
Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 
bis 32039 - Hämoglobin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32039 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer 
Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 
bis 32039 - Hämatokrit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32040 Blut im Stuhl 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32041 Albumin im Stuhl, qualitativ 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32042 BSG 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32045 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32046 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach 
differenzierender Färbung, ggf. 
einschl. Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Fetal-Hämoglobin in 
Erythrozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32047 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach 
differenzierender Färbung, ggf. 
einschl. Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Retikulozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32050 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach 
differenzierender Färbung, ggf. 
einschl. Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Mikroskopische 
Untersuchung nach Gram-Färbung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32051 Differenzial-Blutbild 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32052 Bestandteile im Sammelharn, 
quantitativ

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32055 Konzentrationsbestimmung eines 
Arzneimittels

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32056 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Gesamteiweiß

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32057 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Glukose

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32058 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Bilirubin gesamt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32059 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Bilirubin direkt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32060 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Cholesterin gesamt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32061 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - HDL-Cholesterin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32062 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - LDL-Cholesterin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32063 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Triglyceride

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32064 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Harnsäure

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32065 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Harnstoff

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32066 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Kreatinin (Jaffé-Methode)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32067 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Kreatinin, enzymatisch

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32068 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Alkalische Phosphatase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32069 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - GOT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32070 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - GPT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32071 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Gamma-GT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32072 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Alpha-Amylase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32073 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Lipase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32074 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Creatinkinase (CK)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32075 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - LDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32076 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - GLDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32077 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - HBDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32078 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Cholinesterase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32079 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Saure Phosphatase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32081 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Kalium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32082 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Calcium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32083 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Natrium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32084 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Chlorid

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32085 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Eisen

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32086 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Phosphor anorganisch

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32087 Quantitative Bestimmung von 
Substraten, Enzymaktivitäten oder 
Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 
bis 32073 - Lithium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32089 Zuschlag Trägergebundene 
Reagenzien

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32092 Quantitative Bestimmung - CK-MB 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32094 Quantitative Bestimmung - HbA1, 
HbA1c

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32097 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, - BNP und/oder NT-
Pro-BNP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32101 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, - TSH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32103 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 
bis 32093 - IgA

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32104 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 
bis 32093 - IgG

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32105 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 
bis 32093 - IgM

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32106 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 
bis 32093 - Transferrin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32107 Serum-Elektrophorese 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32110 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Blutungszeit 

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32111 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Rekalzifizierungszeit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32112 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - PTT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32113 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Quick-Wert, Plasma

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32114 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Quick-Wert, Kapillarblut

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32115 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Thrombinzeit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32116 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Fibrinogen

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32117 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung 
oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 
bis 32107 - Fibrinmonomere, 
Spaltprodukte (qualitativ)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32120 Mechanisiertes Blutbild, 
Retikulozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32121 Mechanisierte 
Leukozytendifferenzierung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32122 Mechanisierter vollständiger 
Blutstatus

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32123 Zuschlag bei nachfolgender 
mikroskopischer Differenzierung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32124 Endogene Kreatininclearance 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32125 Präoperative Labordiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32128 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - CRP

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32130 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Streptolysin O-
Antikörper

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32131 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Gesamt-IgM beim 
Neugeborenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32132 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - 
Schwangerschaftsnachweis

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32133 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Mononucleose-
Test

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32134 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Myoglobin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32135 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Urin-Mikroalbumin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32136 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32120 bis 32128 - Urin-Alpha-1-
Mikroglobulin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32137 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Buprenorphinhydrochlorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32140 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - 
Amphetamin/Metamphetamin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32141 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32142 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32143 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Cannabinoide (THC)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32144 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32145 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32146 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Opiate (Morphin)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32147 Drogensuchtest unter Verwendung 
eines vorgefertigten Reagenzträgers, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 
bis  32147 - Phencyclidin (PCP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32148 Alkohol-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen 
und Untersuchungen auf Drogen

32150 Immunologischer Nachweis von 
Troponin I und/oder Troponin T auf 
einem vorgefertigten Reagenzträger 
bei akutem koronaren Syndrom 
(ACS), ggf. einschl. apparativer 
quantitativer Auswertung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32151 Kulturelle bakteriologische und/oder 
mykologische Untersuchung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32152 Schnelltest auf A-Streptokokken-
Gruppenantigen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32155 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Alkalische Leukozytenphosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32156 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Esterasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32157 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Peroxydasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32158 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - PAS-
Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32159 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Eisenfärbung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32160 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Saure Phosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32161 Mikroskopische Untersuchung von 
Blut- oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 
bis 32158 und 32159 bis 32161 - 
Terminale Desoxynukleotidyl-
Transferase (TdT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32163 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) 
oder als Tupfpräparat(e) eines 
Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 
bis 32164 - Knochenmarks-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32164 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) 
oder als Tupfpräparat(e) eines 
Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 
bis 32164 - Lymphknoten-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32165 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) 
oder als Tupfpräparat(e) eines 
Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 
bis 32164 - Milz-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32166 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) 
oder als Tupfpräparat(e) eines 
Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 
bis 32164 - Synovia-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32167 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) 
oder als Tupfpräparat(e) eines 
Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 
bis 32164 - Liquorzellausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32168 Knochenmarksausstrich, 
Differenzierung, Eisenstatus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32169 Vergleichende Begutachtung von 
Knochenmarks- und Blutausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32170 Trichogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32172 Parasiten-Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32175 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - 
Corynebakterienfärbung nach Neisser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32176 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Ziehl-Neelsen-
Färbung auf Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32177 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Färbung mit 
Fluorochromen (z. B. Auramin) auf 
Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32178 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Giemsa-Färbung 
auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32179 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - 
Karbolfuchsinfärbung auf 
Kryptosporidien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32180 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Tuschepräparat auf 
Kryptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32181 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Färbung mit 
Fluorochromen auf Pilze

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32182 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32175 bis 32182 - Ähnliche 
Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32185 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
Nrn. 32185 bis 32187 - Heidenhain-
Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32186 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
Nrn. 32185 bis 32187 - Trichrom-
Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32187 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
Nrn. 32185 bis 32187 - Silberfärbung 
auf Pneumozysten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32190 Spermiogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32192 Funktionsprüfung mit Belastung, 
einschl. der erforderlichen 
quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Laktosetoleranz-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32193 Funktionsprüfung mit Belastung, 
einschl. der erforderlichen 
quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - D-Xylose-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32194 Funktionsprüfung mit Belastung, 
einschl. der erforderlichen 
quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Pancreolauryl-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32195 Funktionsprüfung mit Belastung, 
einschl. der erforderlichen 
quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32196 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 
bis 32198 - Inulin-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32197 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 
bis 32198 - Harnstoff-, Phosphat- 
und/oder Calcium-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32198 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, 
gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 
bis 32198 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32203 Thrombelastogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32205 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 
bis 32208 - Reptilasezeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32206 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 
bis 32208 - APC-Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32207 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 
bis 32208 - Lupus Antikoagulans

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32208 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 
bis 32208 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32210 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Antithrombin III

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32211 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Plasminogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32212 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Fibrinmonomere, 
Spaltprodukte (quantitativ)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32213 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32214 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32215 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor VII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32216 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor VIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32217 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor VIII-assoziiertes 
Protein

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32218 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor IX

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32219 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor X

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32220 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor XI

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32221 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor XII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32222 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Faktor XIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32223 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Protein C

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32224 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Protein S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32225 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Plättchenfaktor 4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32226 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - C1-Esterase-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32227 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 
bis 32227 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32228 Untersuchungen der 
Thrombozytenfunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32229 Untersuchung der von -Willebrand-
Faktor-Multimere

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32230 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - 
M thä l bi

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32231 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Fruktose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32232 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Lactat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32233 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Ammoniak

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32234 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Fluorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32235 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32236 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Kreatin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32237 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Gesamteiweiß 
Liquor / Harn

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32238 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - 
Plasmaviskosität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32240 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - ACE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32242 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Knochen-AP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32243 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Osmotische 
Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32244 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Osmolalität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32245 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Gallensäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32246 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32230 - 32245)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32247 Blutgasanalyse und Säure-Basen-
Status

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32248 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 
bis 32246 und 32248 - Magnesium

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32250 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Bilirubin-Bestimmung 
(Fruchtwasser, Blut)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32251 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Carboxyhämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32252 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Carnitin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32253 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Stuhlfett-Ausscheidung 
pro 24 Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32254 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Fetales (HbF) oder freies 
Hämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32257 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Citronensäure/Citrat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32258 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Oxalat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32259 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Phosphohexose-
I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32260 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Glucose-6-Phosphat-
Dehydrogenase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32261 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Pyruvatkinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32262 Quantitative chemische oder 
physikalische Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 
bis 32262 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32250-32261)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32265 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Calcium im Harn, 
Atomabsorptionsspektrometrie (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32267 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Zink (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32268 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Nickel (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32269 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Arsen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32270 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Aluminium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32271 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Blei (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32272 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Cadmium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32273 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Chrom (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32274 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Eisen im Harn (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32277 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Kupfer im Harn oder 
G  ( S)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32278 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Mangan (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32279 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Quecksilber (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32280 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Selen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32281 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Thallium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32283 Quantitative physikalische 
Bestimmung von Elementen mittels 
Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 
bis 32282 - Spurenelemente (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32290 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - 
Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32291 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - 
Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32292 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - 
Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32293 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - 
Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32294 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32290 
bis 32293)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32300 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Katecholamine und/oder 
Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32301 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Serotonin und/oder 
Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32302 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32303 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Porphobilinogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32304 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Delta-Amino-Lävulinsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32305 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32306 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Vitamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32307 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32308 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Pyridinolin und/oder 
Desoxypyridinolin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32309 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32310 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32311 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Exogene Gifte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32312 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32313 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem 
Nachweis, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32300 bis 32310)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32314 Bestimmung mittels DC, GC, HPLC, 
Massenspektrometrie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32315 Auswertung von 13C-Harnstoff-
Atemtests

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32316 Chemische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32317 Spektografische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32318 Quantitative Bestimmung von 
Homocystein

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32320 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32320 
bis 32321 - fT4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32321 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32320 
bis 32321 - fT3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32323 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 
bis 32325 - Digoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32324 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 
bis 32325 - CEA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32325 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 
bis 32325 - Ferritin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32330 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Amphetamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32331 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 89 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32332 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32333 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Cannabinoide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32334 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32335 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32336 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Opiate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32337 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 
bis 32337 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32330 bis 32336)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32340 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antiarrhythmika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32341 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antibiotika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32342 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antiepileptika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32343 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Digitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32344 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Zytostatika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32345 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Theophyllin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32346 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, 
gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32340 bis 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32350 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - AFP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32351 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - PSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32352 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - HCG / ß-HCG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32353 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - FSH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32354 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - LH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32355 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Prolaktin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32356 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Östradiol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32357 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32358 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Testosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32359 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Insulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32360 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - SHBG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32361 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 
bis 32361 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32350 bis 32360)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32365 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - C-Peptid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32366 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Gastrin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32367 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Cortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32368 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - 17-Hydroxy-Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32369 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - DHEA,  DHEA-S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32370 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - HGH, STH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32371 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - IGF-I, SM-C, IGFBP-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32372 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Folsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32373 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Vitamin B 12

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32374 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Cyclosporin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32375 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Trypsin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32376 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - ß2-Mikroglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32377 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Pankreas-Elastase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32378 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Neopterin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32379 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Tacrolimus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32380 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - ECP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32381 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 
bis 32381 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32365 bis 32380)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32385 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Aldosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32386 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Renin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32387 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Androstendion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32388 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Corticosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32389 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 11-
Desoxycortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32390 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 
125

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32391 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 
15-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32392 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 
19-9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32393 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 
50

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32394 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 
72-4 (TAG 72)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32395 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - NSE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32396 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - SCC

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32397 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
TPA, TPS

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32398 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - MCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32400 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CYFRA 21-1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32401 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Dihydrotestosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32402 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Erythropoetin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32403 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Pyridinolin, Desoxypyridinolin, Typ I-
Kollagen-Telopeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32404 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Knochen-AP, Typ I-Prokollagen-
Propeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32405 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32385 
bis 32404)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32410 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - Calcitonin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32411 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - Parathormon intakt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32412 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - ACTH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32413 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - Vitamin D

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32414 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - Osteocalcin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32415 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - ADH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32416 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 
bis 32416 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32410 bis 32415)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32420 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32420 
bis 32421 - Thyreoglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische 
Untersuchungen

32421 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32420 
bis 32421 - Vitamin D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32426 Gesamt-IgE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32427 Allergenspezifische Immunglobuline I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32430 Proteinnachweis mittels 
Immunpräzipitation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32435 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32437 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 95 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32438 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32439 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32440 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Co

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32441 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ha

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32442 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Hä

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32443 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32444 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32445 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32446 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32447 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32448 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32449 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32450 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - My

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32451 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32452 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32453 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - PM

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32454 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Ly

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32455 Quantitative Best. von humanen 
Proteinen oder anderen Substanzen 
mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 
bis 32455 - Äh

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32456 Lipoprotein (a) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32460 Quantitative Best. mittels 
Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Immunoassay 
oder anderer gleichwertiger 
Verfahren, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32460 und 32461 - CRP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32461 Quantitative Best. mittels 
Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Immunoassay 
oder anderer gleichwertiger 
Verfahren, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32460 und 32461 - 
Rhe mafaktor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32462 Immunglobulinsubklasse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32463 Cystatin C 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32465 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Oligoklonale Banden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32466 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Harnproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32467 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Lipoproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32468 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32469 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - AP - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32470 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - CK - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32471 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - LDH - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32472 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Alpha-1-Antitrypsin, 
Phänotypisierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32473 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Acetylcholinesterase im 
Fruchtwasser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32474 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Proteine in Punktaten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32475 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 
bis 32475 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32465 bis 32474)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32476 Immunoblot 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32478 Immunfixationselektrophorese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32479 Gliadin-Antikörper Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32489 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32490 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - ANA Suchtest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32491 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Doppelstrang-DN

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32492 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32493 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32494 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - AMA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32495 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - LKM-, SLA-, ASG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32496 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - ANCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32497 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32498 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Herzmuskel-Anti

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32499 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32500 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - ICA, GADA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32501 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Insulin-Antikör

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32502 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Mikrosomale Ant

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32503 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Phospholipid-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32504 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Thrombozyten-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32505 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels 
indirekter Immunfluoreszenz, 
Immunoassay oder Immunoblot, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 
32489 bis 32505 - Ähnliche Unters

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32506 MAR - Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32507 Spermien - Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32508 TSH-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32509 Acetylcholin-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32510 Dichtegradienten- oder 
immunomagnetische Zellisolierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32520 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - B-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32521 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - T-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32522 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - CD4-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32523 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - CD8-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32524 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - NK-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32525 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - Aktivierte T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32526 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - Zytotoxische T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32527 Differenzierung und Quantifizierung 
von Zellen (Immunphänotypisierung) 
mittels Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 
bis 32527 - Ähnliche Untersuchungen 
(wi

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32528 Nachweis eines HLA-Antigens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32529 HLA - Typisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32530 Nachweis von zytotoxischen 
Alloantikörpern, ggf. einschl. HLA-
Spezifizierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32531 HLA - Verträglichkeit, serologisch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32532 Lymphozyten-Transformations-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32533 Untersuchung der Leukozytenfunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32540 Blutgruppe (AB0-System) und Rhesus 
D

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32541 Lewis, M, N, P1, Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32542 Dweak, Duffy, Kell, Kidd 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32543 Erythrozytenantikörpernachweis mit 
direktem Antiglobulintest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32544 Erythrozytenantikörpernachweis ohne 
Antiglobulinphase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32545 Antikörpersuchtest in mehreren 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32546 Antikörperdifferenzierung in mehreren 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32550 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Antiglobulintest mit 
monospezifischem Antihumanglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32551 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Chemische oder 
thermische Elution von 
Erythrozytenantikörpern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32552 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Absorption von 
Erythrozytenantikörpern an 
vorbehandelte Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32553 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Nachweis von 
Hämolysinen mit Komplementzusatz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32554 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Quantitative Bestimmung 
eines Erythrozytenantikörpers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32555 Nachweis oder quantitative 
Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 
bis 32555 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32550 bis 32554)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32556 Kreuzprobe mit indirektem 
Antiglobulintest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32560 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 
bis 32563 - Antistreptolysin-O - 
Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32561 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 
bis 32563 - Anti-DNase-B-Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32562 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 
bis 32563 - Antistreptokokken - 
Hyaluronidase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32563 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 
bis 32563 - Antistreptokinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32564 Antistaphylolysin - Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32565 VDRL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32566 Treponemenantikörper-Nachweis, 
TPHA/TPPA-Test, Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32567 Treponemenantikörper-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32568 Treponema pallidum-Bestätigung 
(Immunoblot, FTA-ABS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32569 Toxoplasma-Antikörper - Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32570 Toxoplasma-IgM-Antikörper 
quantitativ

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32571 Toxoplasma-Antikörper quantitiv nach 
Suchtest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32574 Röteln - Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32575 HIV-1 oder HIV-1/2 Antikörper - 
Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32576 HIV-2 Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32585 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Bordetella 
pertussis-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32586 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Borrelia 
burgdorferi-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32587 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Brucella-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32588 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Campylobacter-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32589 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Chlamydien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32590 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Coxiella 
burnetii-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32591 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Gonokokken-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32592 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Legionellen-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32593 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32594 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Listerien-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32595 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Mycoplasma pneumoniae-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32596 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - S. typhi- 
oder S. paratyphi-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32597 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Tetanus-
Antitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32598 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Yersinien-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32599 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32600 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Chlamydien-Antikörper (MIF)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32601 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Adenoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32602 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Cytomegalievirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32603 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Cytomegalievirus-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32604 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Coxsackieviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32605 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - EBV-EA-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32606 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - EBV-EBNA-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32607 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - EBV-VCA-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32608 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - EBV-VCA-
IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32609 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Echoviren-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32610 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Enteroviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32611 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - FSME-
Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32612 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HAV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32613 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HAV-IgM-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32614 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HBc-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32615 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HBc-IgM-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32616 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HBe-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32617 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HBs-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32618 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HCV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32619 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HDV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32620 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HDV-IgM-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32621 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - HSV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32622 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Influenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32623 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Masernvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32624 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Mumpsvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32625 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Parainfluenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32626 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Parvoviren-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32627 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Polioviren-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32628 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - RSV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32629 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Varicella-
Zoster-Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32630 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Varicella-
Zoster-Virus-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32631 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Aspergillus-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32632 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Candida-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32633 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Coccidioides-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32634 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Histoplasma-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32635 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Cysticercus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32636 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Echinococcus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32637 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Entamoeba histolytica-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32638 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Leishmania-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32639 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Plasmodien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32640 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - 
Toxoplasma-IgG-Antikörper Avidität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32641 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von 
Antikörpern gegen Krankheitserreger 
(gilt für 32585 bis 32641) - Ähnliche 
Untersuchungen (32560 bis 32640)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32642 Nachweis neutralisierender Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32660 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - HIV-1, HIV-2-Antikörper 
Westernblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32661 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - HCV-Antikörper Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32662 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Borrelia-Antikörper 
Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32663 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Yersinien-Antikörper, auch 
als Eingangstest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32664 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32660 bis 32663)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32670 Quantitative Bestimmung einer in-vitro 
Interferon-gamma Freisetzung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32680 Parasiten-Antigen-Direktnachweis 
(Immunfluoreszenz, -assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32681 Protozoenkultur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32682 Einheimische und/oder tropische 
Helminthen (-eier)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32685 Pilz-Antigen-Direktnachweis 
(Agglutination, Immunpräzipitation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32686 Pilz-Antigen-Direktnachweis 
(Immunfluoreszenz, -assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32687 Kulturelle mykologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32688 Morphologische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32689 Biochemische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32690 Differenzierung mittels Antiseren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32691 Orientierende Empfindlichkeitsprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32700 Bakterien-Antigen-Direktnachweis 
(Agglutination, Immunpräzipitation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32703 Nachweis von Bakterien-Antigenen 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32703 bis 32707 - Neisseria 
gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32704 Nachweis von Bakterien-Antigenen 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32703 bis 32707 - Mycoplasma 
pneumoniae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32705 Nachweis von Bakterien-Antigenen 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32703 bis 32707 - Shigatoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32706 Nachweis von Bakterien-Antigenen 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32703 bis 32707 - Helicobacter pylori-
Antigen im Stuhl

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32707 Nachweis von Bakterien-Antigenen 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32703 bis 32707 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32702 bis 
32706)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32708 Mikrobiologischer Nachweis 
angeborener Enzymdefekte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32720 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Urinuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32721 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Sputum-, 
Bronchialsekretuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32722 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Stuhluntersuchung 
I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32723 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Stuhluntersuchung 
II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32724 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Blutkultur, aerob 
oder anaerob

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32725 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Untersuchung von 
Liquor, Punktat, Biopsie, 
Bronchiallavage, Exzidat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32726 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Untersuchung 
eines Abstrichs, Exsudats, Sekrets I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32727 Kulturelle Untersuchung auf 
ätiologisch relevante Bakterien, gilt für 
32720 bis 32727 - Untersuchung 
eines Abstrichs, Exsudats, Sekrets II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32740 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von betahämolysierende 
Streptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32741 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 3 der Tragenden Gründe



Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 113 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32742 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Aktinomyzeten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32743 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Borrelien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32744 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Mykoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32745 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Legionellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32746 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Leptospiren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32747 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller 
Nachweis von Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32748 Bakteriologische Untersuchung in vivo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32749 Nachweis bakterieller Toxine mittels 
Zellkultur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32750 Differenzierung gezüchteter Bakterien 
mittels Antiseren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32760 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, bis zu 3 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32761 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, mind. 4 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32762 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, mind. 10 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32763 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Differenzierung von 
strikten Anaerobiern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32764 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Differenzierung von 
Tuberkulosebakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32765 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 
bis 32765 - Differenzierung von 
Mykobakterien (ubiquitäre 
Mykobakterien)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32766 Empfindlichkeitsprüfung I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32767 Empfindlichkeitsprüfung II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32768 MHK-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32769 Zuschlag MBK 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32770 Empfindlichkeitsprüfungen von 
Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32780 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von HAV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32781 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32782 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32783 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von HIV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32784 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32785 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von HSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32786 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 
Influenzaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32787 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 
Parainfl en a iren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32788 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von RSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32789 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 
Adenoviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32790 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Nachweis von 
R t i

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32791 Nachweis von Virus-Antigenen aus 
einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer 
oder gleichwertiger Messung, gilt für 
32780 bis 32791 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32780 bis 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32792 Elektronenmikroskopischer Nachweis 
von Viren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32793 Anzüchtung von Viren, Rickettsien 
(Zellkultur)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32794 Anzüchtung von Viren oder 
Rickettsien (Brutei)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32795 Typisierung von Viren in Zellkulturen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32820 Nachweis von HPV-DNA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32821 Genotypische Untersuchung des HI-
Virus vor Gabe CCR5-Korezeptor-
Antagonisten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32822 Genotypische Untersuchung des HI-
Virus unter Gabe Fusions-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32823 Nachweis mikrobieller/viraler 
Nukleinsäure aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels einer Amplifikationsmethode - 
Hepatitis B-Virus-DNA oder Hepatitis 
C-Virus-RNA, quantitativ

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32824 Nachweis mikrobieller/viraler 
Nukleinsäure aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels einer Amplifikationsmethode - 
HIV-RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32825 Nachweis mikrobieller/viraler 
Nukleinsäure aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels einer Amplifikationsmethode - 
DNA, RNA des Mycobacterium 
tuberculosis Complex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32826 Nachweis mikrobieller/viraler 
Nukleinsäure aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels einer Amplifikationsmethode - 
Chlamydia trachomatis-DNA, -RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32827 Nachweis mikrobieller/viraler 
Nukleinsäure aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels einer Amplifikationsmethode - 
Hepatitis C-Virus-Genotyp

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32828 Genotypische HIV-Resistenztestung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32829 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Bordetella pertussis und B. 

t i

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32830 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Mycobacterium tuberculosis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32831 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32832 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Parvovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32833 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Toxoplasma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32834 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - Erreger 
aus Liquor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32835 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - HCV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32836 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32837 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - MRSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32838 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Norovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32839 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Chlamydien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32841 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Influenza A und B (nicht bei Verdacht 
auf Vogelgrippe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32842 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Mycoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32843 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - 
Polyoma-Virus bei 
organtransplantierten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32844 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 
bis 32839, 32841 bis 32844) - EBV 
bei organtransplantierten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische 
Untersuchungen

32859 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 32820, 
32829 bis 32839 und 32841 bis 32844

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische 
Untersuchungen

32860 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische 
Untersuchungen

32861 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische 
Untersuchungen

32862 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische 
Untersuchungen

32863 Nachweis einer MTHFR-Mutation 
(Homocystein Konzentration im 
Plasma  50 µmol pro Liter)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im 
Zusammenhang mit präventiven 
Leistungen

32880 Laborpauschale für Untersuchungen 
im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im 
Zusammenhang mit präventiven 
Leistungen

32881 Laborpauschale für Untersuchungen 
im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im 
Zusammenhang mit präventiven 
Leistungen

32882 Laborpauschale für Untersuchungen 
im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33000 Sonographie des Auges 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33001 Ultraschall-Biometrie des Auges 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33002 Ultraschall-Pachymetrie der Hornhaut 
eines Auges

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33010 Nasennebenhöhlen - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33011 Sonographie der Gesichtsweichteile 
und/oder Halsweichteile und/oder 
Speicheldrüsen (mit Ausnahme der 
Schilddrüse)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33012 Schilddrüsen - Sonographie 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33020 Echokardiographie (M-Mode- und B-
Mode-Verfahren)

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33021 Doppler-Echokardiographie (PW- / 
CW-Doppler)

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33022 Duplex-Echokardiographie 
(Farbduplex)

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33023 Zuschlag TEE 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33030 Echokardiographie mit physikalischer 
Stufenbelastung

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33031 Echokardiographie mit 
pharmakainduzierter Stufenbelastung

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33040 Sonographie der Thoraxorgane 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33041 Mamma - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33042 Abdominelle Sonographie 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33043 Uro-Genital-Sonographie 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33044 Sonographie der weiblichen 
Genitalorgane, ggf. einschließlich 
Harnblase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33050 Gelenk-Sonographie, Sonographie 
von Sehnen, Muskeln, Bursae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33051 Sonographie der Säuglingshüften 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33052 Sonographie offene Fontanelle beim 
Neugeborenen, Säugling oder 
Kleinkind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33060 CW-Doppler-Sonographie 
extrakranieller Gefäße

1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33061 CW-Doppler-Sonographie 
extremitätenversorgender Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
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IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33062 CW-Doppler-Sonographie der Gefäße 
des männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33063 PW-Doppler-Sonographie der 
intrakraniellen Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33064 PW-Doppler-Sonographie der Gefäße 
des männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33070 Duplex-Sonographie der 
extrakraniellen Gefäße

1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33071 Duplex-Sonographie der 
intrakraniellen Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33072 Duplex-Sonographie der 
extremitätenver- und/oder 
entsorgender Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33073 Duplex-Sonographie abdomineller, 
retroperitonealer, mediastinaler 
Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33074 Duplex-Sonographie der Gefäße des 
weiblichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33075 Zuschlag Farbduplex 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33076 Sonographie von Extremitätenvenen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33080 Sonographie von Haut und Subkutis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33081 Sonographie weiterer Organe oder 
Organteile

1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33090 Zuschlag Transkavitäre Untersuchung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33091 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33092 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34210 Übersichtsaufnahmen des Schädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34211 Panoramaschichtaufnahme(n) des 
Ober- und/oder Unterkiefers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34212 Aufnahme(n) der Halsorgane 
und/oder des Mundbodens

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, 
Myelographie

34220 Aufnahmen des knöchernen Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, 
Myelographie

34221 Aufnahmen von Teilen der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, 
Myelographie

34222 Aufnahme(n) der gesamten 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, 
Myelographie

34223 Myelographie(n) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34230 Aufnahme von Teilen des Skeletts 
oder des Kopfes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34231 Aufnahmen der Schulter, des 
Schultergürtels

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34232 Aufnahmen der Hand, des Fußes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34233 Aufnahmen der Extremitäten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34234 Aufnahmen des Beckens, der 
Beckenweichteile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34235 Kontrastuntersuchung eines Schulter-, 
Ellbogen-, Hüft- oder Kniegelenks

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34236 Kontrastuntersuchung eines Gelenks 
(nicht Schulter, Ellbogen, Hüfte, Knie)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34237 Röntgenteilaufnahmen des Beckens 
in mindestens zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen 
von Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34238 Durchführung gehaltener Aufnahmen 
im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 34230 
bis 34233

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34240 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, 
eine Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34241 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, 
zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34242 Übersichtsaufnahmen und 
Durchleuchtung der Brustorgane

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34243 Übersichtsaufnahme des Abdomens, 
eine Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34244 Übersichtsaufnahmen des Abdomens, 
zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34245 Röntgenaufnahme von Teilen des 
Abdomens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34246 Kontrastuntersuchung der 
Speiseröhre

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34247 Doppelkontrast-Untersuchung des 
Magens, des Zwölffingerdarms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34248 Doppelkontrast-Untersuchung des 
Dünndarms nach Sellink

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34250 Kontrastuntersuchung der 
Gallenblase, der Gallengänge, der 
Pankreasgänge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34251 Röntgenkontrastuntersuchung des 
Dickdarms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
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IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax 
und Abdomens

34252 Röntgenkontrastuntersuchung des 
Dickdarms beim Neugeborenen, 
Säugling, Kleinkind oder Kind bis zum 
vollendeten 12. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34255 Ausscheidungsurographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34256 Urethrozystographie oder 
Refluxzystogramm

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34257 Retrograde Pyelographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0
IV 34 34.2.6 Gangsysteme 34260 Kontrastuntersuchung von 

Gangsystemen, Höhlen oder Fisteln
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34270 Mammographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34271 Zuschlag Markierung, Stanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34272 Mamma-Teilaufnahme 
(Vergrößerungstechnik)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34273 Röntgenuntersuchung eines 
Mammapräparates

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34274 Vakuumbiopsie(n) der Mamma im 
Zusammenhang mit GOP 34270

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34275 Durchführung einer Mammographie in 
einer Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnah
men

34280 Durchleuchtung(en) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnah
men

34281 Durchleuchtung bei Fraktur, Luxation, 
Fremdkörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnah
men

34282 Schichtaufnahmen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34283 Serienangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34284 Zuschlag Selektive Darstellung 
hirnversorgender Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34285 Zuschlag Selektive Darstellung 
anderer Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34286 Zuschlag Intervention 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34287 Zuschlag Verwendung eines C-
Bogens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34290 Angiokardiographie bei Kindern, 
Jugendlichen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34291 Koronarangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34292 Zuschlag Intervention (PTCA, Stent) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34293 Lymphographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34294 Phlebographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34295 Zuschlag Computergestützte Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34296 Phlebographie des Brust- und/ oder 
Bauchraumes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34297 Embolisations- und/ oder 
Sklerosierungsbehandlung von 
Varikozelen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen 
der Wirbelsäule

34310 CT-Untersuchung des Neurocraniums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
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IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen 
der Wirbelsäule

34311 CT-Untersuchung von Teilen der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen 
der Wirbelsäule

34312 Zuschlag Intrathekale 
Kontrastmittelgabe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34320 CT-Untersuchung des 
Gesichtsschädels

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34321 CT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34322 CT-Untersuchung der Halsweichteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.3 Thorax 34330 CT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 

Becken
34340 CT-Untersuchung des Oberbauches 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34341 CT-Untersuchung des gesamten 
Abdomens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34342 CT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34343 Zuschlag Vollständige zweite Serie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34344 Zuschlag Dynamische Serien 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34345 Zuschlag Kontrastmitteluntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende 
Gelenke

34350 CT- Untersuchung der Extremitäten 
außer der Hand, des Fußes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende 
Gelenke

34351 CT-Untersuchung der Hand, des 
Fußes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.6 Bestrahlungsplanung CT 34360 CT- gestützte Bestrahlungsplanung 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34410 MRT-Untersuchung des 
Neurocraniums

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34411 MRT-Untersuchung von Teilen der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34420 MRT-Untersuchung des 
Gesichtsschädels

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34421 MRT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34422 MRT-Untersuchung der 
Halsweichteile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.3 Thorax 34430 MRT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.3 Thorax 34431 MRT-Untersuchung der Mamma 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, 

Becken
34440 MRT-Untersuchung des Oberbauchs 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34441 MRT-Untersuchung des Abdomens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, 
Becken

34442 MRT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende 
Gelenke

34450 MRT- Untersuchung der Extremitäten 
außer der Hand, des Fußes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende 
Gelenke

34451 MRT-Untersuchung der Hand, des 
Fußes und/oder deren Teile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
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IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende 
Gelenke

34452 Weitere Sequenzen nach 
Kontrastmitteleinbringung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.6 Bestrahlungsplanung MRT 34460 Bestrahlungsplanung MRT 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34470 MRT-Angiographie der Hirngefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34475 MRT-Angiographie der Halsgefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34480 MRT-Angiographie der thorakalen 
Aorta und ihrer Abgänge und/oder 
ihrer Äste

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34485 MRT-Angiographie der abdominalen 
Aorta und ihrer Äste 1. Ordnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34486 MRT-Angiographie von Venen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34489 MRT-Angiographie der Becken- und 
Beinarterien (ohne Fußgefäße)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34490 MRT-Angiographie der Armarterien 
und armversorgenden Arterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34492 Weitere Sequenzen nach 
Kontrastmitteleinbringung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34500 Durchleuchtungsgestützte 
Intervention bei PTC

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34501 Durchleuchtungsgestützte 
Intervention bei Anlage eines 
Ö h St t

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34503 Bildwandlergestützte Intervention 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34504 CT-gesteuerte-schmerztherapeutische 
Intervention(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34505 CT-gesteuerte Intervention(en) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.6 Osteodensitometrie 34600 Osteodensitometrie 
(Photonenabsorptions-Technik)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35100 Differentialdiagnostische Klärung 
psychosomatischer 
Krankheitszustände

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35110 Verbale Intervention bei 
psychosomatischen 
Krankheitszuständen

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35111 Übende Verfahren, Einzelbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35112 Übende Verfahren, 

Gruppenbehandlung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35113 Übende Verfahren bei Kindern und 
Jugendlichen, Gruppenbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35120 Hypnose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35130 Feststellung der Leistungspflicht zur 

Einleitung einer Kurzzeittherapie
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35131 Feststellung der Leistungspflicht zur 
Einleitung / Verlängerung einer 
Langzeittherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35140 Biographische Anamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35141 Vertiefte Exploration 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35142 Zuschlag Erhebung neurologischer 
und psychiatrischer Befunde

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35150 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35200 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Kurzzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35201 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Langzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35202 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Kurzzeittherapie, 
Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35203 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Langzeittherapie, 
Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35210 Analytische Psychotherapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35211 Analytische Psychotherapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35220 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35221 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35222 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
kleine Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35223 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
kleine Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35224 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
große Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35225 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
große Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.3 Testverfahren 35300 Testverfahren, standardisierte 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.3 Testverfahren 35301 Testverfahren, psychometrische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.3 Testverfahren 35302 Verfahren, projektive 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36101 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36102 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36103 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36104 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36105 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36106 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36107 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36108 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36101 
bis 36107

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36111 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36112 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36113 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36114 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36115 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36116 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36117 Eingriff an der Brustdrüse der 
Kategorie B7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36118 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36111 
bis 36117

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36121 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36122 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36123 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36124 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36125 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36126 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36127 Eingriff an den Weichteilen der 
Kategorie C7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36128 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36121 
bis 36126 bei Simultaneingriffen 
sowie zu der 
Gebührenordnungsposition 36127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36131 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36132 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36133 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36134 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36135 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36136 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36137 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36138 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36131 
bis 36137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36141 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36142 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36143 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36144 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36145 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36146 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36147 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36148 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36141 
bis 36147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36151 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36152 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36153 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36154 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36155 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36156 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36157 Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie F7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36158 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36151 
bis 36157

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36161 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36162 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36163 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36164 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36165 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36166 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36167 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36168 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36161 
bis 36167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36171 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36172 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36173 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36174 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36175 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36176 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36177 Proktologischer Eingriff der Kategorie 
H7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische 
Eingriffe

36178 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36171 
bis 36177

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36191 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36192 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36193 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36194 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36195 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36196 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36197 Thoraxchirurgischer Eingriff der 
Kategorie J7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36198 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36191 
bis 36197

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36201 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36202 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36203 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36204 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36205 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36206 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36207 Eingriff am Gefäßsystem der 
Kategorie K7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36208 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36201 
bis 36207

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36211 Eingriffe der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36212 Eingriffe der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36213 Eingriffe der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36214 Eingriffe der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36215 Eingriffe der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36216 Eingriffe der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36217 Eingriffe der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36218 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36211 
bis 36217

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36221 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36222 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36223 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36224 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36225 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36226 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36227 Eingriff der MKG-Chirurgie der 
Kategorie M7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36228 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36221 
bis 36227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36231 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36232 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36233 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36234 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36235 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36236 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36237 Eingriff der HNO-Chirurgie der 
Kategorie N7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36238 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36231 
bis 36237

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36248 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36241 
bis 36247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff 
der Kategorie P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36258 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36251 
bis 36257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix  "Gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1 
(Basis: EBM 4. Quartal 2013)

Seite 130 von 145

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r p
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36261 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36262 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36263 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36264 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36265 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36266 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36267 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36268 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36261 
bis 36267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36278 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36271 
bis 36277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36281 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36282 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36283 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36284 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36285 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36286 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36287 Endoskopischer urologischer Eingriff 
der Kategorie R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36288 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36281 
bis 36287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler 
der Kategorie RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere 
und dem Urogenitalsystem

36298 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36291 
bis 36297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36301 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36302 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36303 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36304 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36305 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36306 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36307 Gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie S7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36308 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36301 
bis 36307

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36311 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36312 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36313 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36314 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36315 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36316 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36317 Endoskopischer gynäkologischer 
Eingriff der Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36318 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36311 
bis 36317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36321 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36322 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36323 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36324 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36325 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36326 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36327 Extraocularer Eingriff der Kategorie 
U7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36328 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 
36321 bis 36327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36338 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen nach 
Nrn. 36331 bis 36337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36341 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36342 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36343 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36344 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36345 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36346 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36347 Laserchirurgischer Eingriff der 
Kategorie W7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36348 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36341 
bis 36347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36358 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36350 
und 36351

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative 
Überwachungskomplexe

36507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

36800 Regionalanästhesie durch den 
Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

36801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36820 Leitungsanästhesie an der 
Schädelbasis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36828 Zuschlag zu den  
Anästhesieleistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 36821 
bis 36827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen 
des Abschnitts 36.2

36831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche 
Strukturpauschalen

36861 Strukturpauschale bei einer 
Verweildauer bis zu 13 Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche 
Strukturpauschalen

36867 Strukturpauschale bei einer 
Verweildauer von mehr als 13 Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36881 Pneumologischer Komplex / 
Bodyplethysmographie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36882 Kardiologischer Komplex, 
Untersuchung mittels 
Einschwemmkatheter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36883 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 33070 
bis 33073 für die Laufband-
E t i

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36884 Blutgasanalyse, Säure-Basen-Status 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für 
Versandmaterial, Versandgefäße 
usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40100 Versandmaterial, Transport, 
Ergebnisübermittlung (Labor, 
Zytologie, Zyto- und 
Molekulargenetik)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für 
Versandmaterial, Versandgefäße 
usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40104 Versandmaterial, Transport von 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für 
Versandmaterial, Versandgefäße 
usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40106 Versandmaterial, Transport von 
Langzeit-EKG-Datenträgern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.4 Kostenpauschale für die 
Versendung bzw. den Transport 
von Briefen, Szintigrammen 
und/oder schriftlichen Unterlagen, 
Kostenpauschale für Telefax

40120 Transport von Briefen bis 20 g oder 
Telefax

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die 
Versendung bzw. den Transport 
von Briefen, Szintigrammen 
und/oder schriftlichen Unterlagen, 
Kostenpauschale für Telefax

40122 Transport von Briefen bis 50 g 
(Kompaktbrief)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die 
Versendung bzw. den Transport 
von Briefen, Szintigrammen 
und/oder schriftlichen Unterlagen, 
Kostenpauschale für Telefax

40124 Transport von Briefen bis 500 g 
(Großbrief)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die 
Versendung bzw. den Transport 
von Briefen, Szintigrammen 
und/oder schriftlichen Unterlagen, 
Kostenpauschale für Telefax

40126 Transport von Briefen 1000 g 
(Maxibrief)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40142 Abfassung in freier Form 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40144 Kopie, EDV-technische Abschrift 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40150 Ausgegebene Testbriefchen (Blut im 
Stuhl)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40152 Ausgegebenes Testbriefchen 
(Albumin im Stuhl)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40154 Bezug der Testsubstanz für 13C-
Harnstoff-Atemtest

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40156 Bezug von Mifepriston für 
medikamentöse Abruptio

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40160 Kostenpauschale für interventionelle 
endoskopische Untersuchungen

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40240 Aufsuchen eines Kranken durch 
beauftragten Praxis-Mitarbeiter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug 
von Harnstoff oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40260 Aufsuchen eines weiteren Kranken 
nach Nr. 40240

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40300 Sachkosten für eine 
Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40302 Sachkosten für PTCA / Stent an 
einem Gefäß bei Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40304 Sachkosten für PTCA / Stent an 
mehreren Gefäßen bei 
Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
interventionelle Eingriffe

40454 Sachkosten im Zusammenhang mit 
der Leistung entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 34274

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
interventionelle Eingriffe

40455 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
nach der Nr. 40454 für 
Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40500 Schilddrüse 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40502 Knochen/Skelett 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40504 Lunge: Perfusion 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40506 Lunge: Ventilation 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40508 Hirn: Perfusion 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40510 Niere: DMSA oder DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40512 Hirn: DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40514 Niere: MAG3 oder Jod-Hippuran 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40516 Leber: Kolloid 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40518 Leber: Galle 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40520 Herz: Myokard, Nebenschilddrüse: 
Funktion, Schilddrüse: 
Tumor/Metastasen

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40522 Herz: Funktion, Leber: Blutpool, 
Abdomen: Blutungssuche

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40524 Tumor 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40526 Entzündung (Leukozyten, 
Granulozyten), Knochenmark

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40528 Lymphknoten: Lymphabfluß, sentinel 
node, Knochenmark

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40530 Gastrointestinale Motilität 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40532 201-TL-CI 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40534 123-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40536 123-J MIBG 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40538 123-J-FP-CIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40540 131-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40542 131-J Therapie benigne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40544 131-J Therapie maligne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40546 131-J MIBG 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40548 111-In Oxinat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40550 111-In Okteotid 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40552 111-In DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40554 75-Se-SeHCAT 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40556 Gelenk: 90-Yttrium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40558 Gelenk: 186-Rhenium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40560 Gelenk: 169-Erbium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40562 Samarium 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40564 51-Cr-EDTA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40566 67-Ga-Citrat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40568 123-J-Hippuran 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40570 111-In Chlorid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40574 57-Co-Cyancobolamin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40576 Radioaktive Gase 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40578 Fe-59-Citrat / 51-Chromat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40580 192-Iridium 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.11 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
ophtalmologische Eingriffe

40680 Kostenpauschale für die Sachkosten 
im Zusammenhang mit der Erbringung 
der Gebührenordnungsposition Nr. 
31362

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40750 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40752 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40754 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40815 Kostenpauschale für Dialyse bei 
Patienten bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40816 Kostenpauschale für 
Peritonealdialyse bei Patienten bis 
zum vollendeten  18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40817 Kostenpauschale für 
Peritonealdialyse bei Patienten bis 
zum vollendeten 18. Lebensjahr am 
Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40818 Kostenpauschale für Hämodialysen 
bei Patienten bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr bei Ferienaufenthalt oder 
sonstiger Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40819 Kostenpauschale für 
Peritonealdialysen bei Patienten bis 
zum vollendeten 18. Lebensjahr  bei 
Ferienaufenthalt oder sonstiger 
Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40823 Kostenpauschale für Dialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40824 Kostenpauschale für Dialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40825 Kostenpauschale für 
Peritonealdialyse bei Versicherten ab 
vollendetem 18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40826 Kostenpauschale für 
Peritonealdialyse bei Versicherten ab 
vollendetem 18. Lebensjahr am 
Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40827 Kostenpauschale für intermittierende 
Peritonealdialyse für Versicherte ab 
vollendetem 18. Lebensjahr am 
Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40828 Kostenpauschale für Dialyse ab dem 
vollendeten 18. Lebensjahr bei Ferien- 
oder berufsbedingtem Aufenthalt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40829 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40823 oder 40825 bei Versicherten  
ab vollendetem 59. bis vollendetem 
69. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40830 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40824, 40826 und 40827 bei 
Versicherten ab vollendetem 59. bis 
vollendetem 69. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40831 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40823 oder 40825 bei Versicherten  
ab vollendetem 69. bis vollendetem 
79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40832 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40824, 40826 und 40827 bei 
Versicherten ab vollendetem 69. bis 
vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40833 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40823 oder 40825 bei Versicherten  
ab vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40834 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40824, 40826 und 40827 bei 
Versicherten ab vollendetem 79. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40835 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40816, 40823 oder 40825 für die 
Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40836 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40815, 40817, 40818, 40819, 40824, 
40826 bis 40828 für die 
Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40837 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
40816 oder 40825 für die 
intermittierende Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sach- und 
Dienstleistungen bei Behandlung 
mit renalen Ersatzverfahren und 
extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40838 Zuschlag zur Kostenpauschale 40817, 
40818, 40819, 40827 oder 40828 für 
die intermittierende Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sachkosten 
der Strahlentherapie

40840 Kostenpauschale zur 
Gebührenordnungsposition 25320 
oder 25321

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen für Sachkosten 
der Strahlentherapie

40841 Kostenpauschale zur 
Gebührenordnungsposition 25310

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40850 Sachkosten im Zusammenhang mit 
der Gebührenordnungsposition 01750

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40852 Wegepauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40854 Sachkosten im Zusammenhang mit 
der Gebührenordnungsposition 01759

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene 
Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40855 Zuschlag zu der Kostenpauschale 
nach der Nr. 40854 für 
Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen

40870 Kostenpauschale I für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen anderer 
Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen

40872 Kostenpauschale II für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen anderer 
Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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* KBV [GKV-SV und DKG: 
streichen]
Fachärztinnen und Fachärzte für 
Innere Medizin, denen eine ent-
sprechende Zulassung und 
Genehmigung für die Leistungser-
bringung in einem 
Schwerpunktgebiet seitens der 
Kassenärztlichen Vereinigung 
erteilt wurde, können die 
Leistungen des jeweiligen 
Schwerpunktes im Appendix 
erbringen, für die die 
entsprechende Zulassung 
vorliegt. Ersetzend können von 
diesen Fachärztinnen und 
Fachärzten die Leistungen nach 
den Gebührenordnungspositionen 
13211 bis 13212 erbracht werden.   
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1 PET/PET-CT PET; PET/CT 
- Bei Patienten mit Ösophagus-Karzinom zur 
Detektion von Fernmetastasen 
- bei Patienten mit resektablen 
Lebermetastasen eines kolorektalen 
Karzinoms mit dem Ziel der Vermeidung einer 
unnötigen Laparotomie
-Merkposten: Hier Einfügung eines dritten 
Spiegelpkt. "Bei Patienten mit Schilddrüsen-
CA" vorgesehen (Hinweis:  Die hierzu 
vorliegenden Formulierungsvorschläge sind 
dissent - siehe ASV-RL mit Änderungen in 
Anlage 1.1 unter "2 Behandlungsumfang"; Die  
bisherige Fachgruppen-Zuordnung in der lfd. 
Nr. 1  bleibt unverändert bestehen.)
Im Zusammenhang mit § 137e SGB V 
definierte besondere Qualitätsanforderungen 
sind zu beachten.

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

2 Zusätzlicher Aufwand für die Koordination der 
Behandlung eines Patienten mit 
gastrointestinalem Tumor und/oder einem 
Tumor der Bauchhöhle unter 
tumorspezifischer, insbesondere 
zytostatischer, Therapie (entsprechend der 
Kostenpauschale 86512 der Onkologie-
Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ärzte)) 

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

3 Zusätzlicher Aufwand für Behandlung und/oder 
Betreuung eines Patienten mit  einer  
gesicherten onkologischen Erkrankung bei 
laufender onkologischer  Therapie 
(entsprechend der Zusatzpauschalen für die 
onkologische Behandlung und / oder Betreuung 
für andere Fachgebiete im Abschnitt 1, z. B. 
GOP 07345 des EBM)

0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

4 Zusätzlicher Aufwand für die intravenös 
und/oder intraarteriell applizierte zytostatische 
Tumortherapie  (entsprechend der 
Kostenpauschale 86516 der Onkologie-
Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ärzte)) 

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5 Zusätzlicher Aufwand für die Teilnahme an 
einer Tumorkonferenz mit Vorstellung eines 
Patienten

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

6 Zusätzlicher Aufwand für die Durchführung von 
und Teilnahme an Qualitätskonferenzen 
gemäß § 10 Absatz 3 Buchstabe c) ASV-RL

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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7.1 Zuschlag für die Palliativversorgung bei 
progredientem Verlauf der Krebserkrankung 
nach Abschluss einer systemischen 
Chemotherapie oder Strahlentherapie eines 
Patienten ohne Aussicht auf Heilung, 
insbesondere für die Durchführung eines 
standardisierten palliativmedizinischen 
Basisassessments (PBA) zu Beginn der 
Palliativbehandlung und die Überleitung des 
Patienten in die vertragsärztliche Versorgung 
oder weitere Versorgungsformen (z.B. 
Hospize, SAPV)

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7.2 Zuschlag für die Palliativversorgung bei 
progredientem Verlauf der Krebserkrankung 
nach Abschluss einer systemischen 
Chemotherapie oder Strahlentherapie eines 
Patienten ohne Aussicht auf Heilung, 
insbesondere für die Überleitung des Patienten 
in die vertragsärztliche Versorgung oder 
weitere Versorgungsformen (z.B. Hospize, 
SAPV)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

8 Vorhaltung einer 24-h-Notfallversorgung 
mindestens in Form einer Rufbereitschaft 

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

9 Psychotherapeutisches Gespräch als 
Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des 
EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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2 

1. Rechtsgrundlage 25 

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) regelt nach § 116b Absatz 4 Satz 1 SGB V in 26 
einer Richtlinie das Nähere zur ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV). 27 

2. Eckpunkte der Entscheidung  28 

Mit dem GKV-Versorgungsstärkungsgesetz sind am 23. Juli 2015 Änderungen des § 116b 29 
SGB V in Kraft getreten. Mit der Änderung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 entfällt für 30 
die onkologischen und die rheumatologischen Erkrankungen die Voraussetzung, dass die 31 
ASV nur bei schweren Verlaufsformen dieser Erkrankungen mit besonderen 32 
Krankheitsverläufen erbracht werden darf. Außerdem wurde § 116b Abs. 4 SGB V um eine 33 
Regelung ergänzt, welche die allgemeine Pflicht des Gemeinsamen Bundesausschusses, 34 
die Auswirkungen seiner Beschlüsse zu beobachten und gegebenenfalls erforderliche 35 
Anpassungen vorzunehmen, hinsichtlich der ASV bei onkologischen und rheumatologischen 36 
Erkrankungen konkretisiert. Mit diesem Beschluss werden die geänderten gesetzlichen 37 
Vorgaben in der Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V (ASV-38 
RL) umgesetzt. 39 

 40 

GKV-SV KBV 
Darüber hinaus werden mit diesem 
Beschluss Regelungen präzisiert, die seit 
Inkrafttreten insbesondere bei den 
erweiterten Landesausschüssen zu 
Nachfragen beim G-BA geführt haben. 

Darüber hinaus werden mit diesem 
Beschluss in den Bereichen Anpassungen 
vorgenommen, in denen die bisherigen  
Erfahrungen Änderungsbedarf gezeigt 
haben. 

 41 

2.1. Zu den Regelungen im Einzelnen 42 

2.1.1. ASV-Richtlinie 43 

Zu § 1 Rechtsgrundlage und Geltungsbereich 44 

Die Anpassungen folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 45 
Nummer 1 SGB V, nach der für onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der 46 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur 47 
Patienten mit schweren Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen mit besonderen 48 
Krankheitsverläufen eingeschlossen werden. 49 

Zu § 2 Berechtigte Leistungserbringer („ASV-Berechtigte“) 50 

 51 

GKV-SV [keine 
RL-Änderung] 
Der G-BA hatte 
beschlossen, 
dass die 
hinzuzuziehenden 
Fachärztinnen 
und Fachärzte auf 
Definitions- oder 

KBV [keine RL-
Änderung] 

DKG, PatV 
Absatz 4 regelt, dass zwischen den Mitgliedern des 
Kernteams für die ambulante spezialfachärztliche 
Versorgung eines ASV-Patienten kein 
Überweisungserfordernis besteht und 
hinzuzuziehende Ärzte nur auf Überweisung/Konsil 
eines Mitglieds des Kernteams ASV-Leistungen 
erbringen können. Die bisherigen Erfahrungen 
zeigen, dass eine Einschränkung der Leistungen der 
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Indikationsauftrag 
tätig werden. 
Damit ist eine 
dem allgemein 
anerkannten 
fachlichen 
Standard in der 
Medizin 
entsprechende 
Behandlung in 
der ASV 
sichergestellt. 

hinzuzuziehenden Ärzte auf Definitions- oder 
Indikationsaufträge fachlich nicht sinnvoll ist. Für die 
Auswahl einer im Einzelfall spezifisch 
anzuwendenden Leistung bedarf es häufig der 
besonderen Fachkenntnisse des jeweils 
hinzuzuziehenden Facharztes. Diese Kenntnisse 
liegen beim überweisenden Arzt nicht in gleicher 
Weise vor. Eine Mitbehandlung des hinzuziehenden 
Facharztes muss bei Bedarf zudem möglich sein. 
Die Einschränkung wird daher wieder aufgehoben. 

Mit den Änderungen in Absatz 5 Satz 1 wird die aus der Neufassung von § 116b Absatz 1 52 
Satz 2 Nummer 1 SGB V resultierende neue Untergliederung der Anlagen der ASV-RL 53 
umgesetzt. 54 

Zu § 3 Personelle Anforderungen 55 
Absatz 2 56 

GKV-SV, PatV 
Kern der ambulanten 
spezialfachärztlichen Versorgung ist 
die Behandlung durch ein 
interdisziplinäres Team. Die Regelung 
in Satz 4 soll insbesondere 
gewährleisten, dass die Patientinnen 
und Patienten die Möglichkeit 
erhalten, sich bei Bedarf 
interdisziplinär versorgen zu lassen. 
Dies drückt sich insbesondere 
dadurch aus, dass die Patientinnen 
und Patienten am selben Ort zur 
gleichen Zeit vom Kernteam beraten 
und behandelt werden können. 
Anstehende Untersuchungen oder 
Behandlungen von mehreren 
Kernteammitgliedern können so 
durchgeführt werden können, ohne 
dass die Patientinnen und Patienten 
mehrere Behandlungsorte aufsuchen 
und/oder mehrere Termine in 
Anspruch nehmen müssen. Hieran 
zeigt sich einer der qualitativen 
Unterschiede zur herkömmlichen 
Versorgung. 

KBV 
Die Regelung in Satz 4 
soll insbesondere 
gewährleisten, dass die 
Patientinnen und 
Patienten die Möglichkeit 
erhalten, sich bei Bedarf 
zentral am Tätigkeitsort 
der Teamleitung zum 
einen über die geplante 
Diagnostik und Therapie 
bei den verschiedenen 
Kernteammitgliedern zu 
informieren.  

Zum anderen sollen 
ebenfalls anstehende 
Untersuchungen oder 
Behandlungen von 
mehreren 
Kernteammitgliedern 
durchgeführt werden 
können, ohne dass die 
Patientinnen und 
Patienten mehrere 
Behandlungsorte 
aufsuchen und/oder 
mehrere Termine in 
Anspruch nehmen 
müssen. 

DKG 
Mit der sprachlichen 
Anpassung durch das 
Wort „anbieten“ soll 
das bereits bestehende 
Verständnis des G-BA 
nochmals verdeutlicht 
werden, dass ein 
Mitglied des Kernteams 
nur dann zu dieser 
festgelegten Zeit am 
Tätigkeitsort der 
Teamleitung  
persönlich anwesend 
sein muss, wenn dort 
auch Patienten 
vorhanden sind, die 
dann speziell seiner 
Versorgung bedürfen. 

 57 

Absatz 3 58 

GKV-SV und KBV  
In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen 
unterschiedliche Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. 

DKG und 
PatV 
[keine RL-
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Fachärzte mit dem entsprechenden Schwerpunkt können über die 
Kassenärztlichen Vereinigungen (KVen) zugelassen werden. Über eine 
ergänzende Regelung zur Reform des EBM gemäß § 87 Abs. 1 SGB V zur 
schwerpunktbezogenen Leistungserbringung für Fachärzte für Innere Medizin 
zum 1. April 2005 konnten des weiteren Fachärzte für Innere Medizin ohne 
Schwerpunkt unter bestimmten Bedingungen ebenfalls unbefristet eine 
Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen erhalten. 
Auch für andere Facharztgruppen können durch die KVen Genehmigungen zur 
Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen bei entsprechenden 
Nachweisen erteilt werden.  

Änderung] 

GKV-SV 
So sind z.B. Gynäkologen mit dem Nachweis der medikamentösen 
Tumortherapie zur Teilnahme an der onkologischen Versorgung berechtigt. 

GKV-SV 
Insbesondere erfahrene Fachärzte, die 
über diesen Weg die Zulassung 
erworben haben und z. B. im Rahmen 
der Onkologie-Vereinbarung Anlage 7 
Bundesmantelvertrag seit Jahren 
onkologische Leistungen erbringen, 
würden über die derzeitigen 
Reglungen der ASV-Richtlinie von der 
Teilnahme an der ASV 
ausgeschlossen werden. 

KBV 
Insbesondere erfahrene Fachärzte, die 
über diesen Weg die Zulassung 
erworben haben, würden über die 
derzeitigen Reglungen der ASV-
Richtlinie von der Teilnahme an der 
ASV ausgeschlossen werden.  

 59 

Absatz 5 60 

KBV 
[keine RL-
Änderung] 
 

GKV-SV 
In den QS-Vereinbarungen 
gem. § 135 Abs. 2 SGB V 
werden Voraussetzungen für 
die Leistungserbringung 
durch Vertragsärzte definiert 
(Anlage 3 BMV-Ä). Diese 
galten bereits nach der ABK-
RL entsprechend auch für 
die Leistungserbringung 
durch Krankenhäuser bzw. 
deren Ärzte. Die Regelung 
in Satz 2 sieht nunmehr vor, 
dass die entsprechende 
Geltung der 
Qualitätsvereinbarungen 
nach § 135 Abs. 2 SGB V 
endet, sobald der G-BA die 
Qualitätsanforderungen in 
eine eigene QS-Anlage 
überführt hat. Ziel ist, dass 
auch die Krankenhäuser 
gegenüber den erweiterten 
Landesausschüssen die 
Erfüllung der 
Qualitätsanforderungen 

DKG 
In den QS-
Vereinbarungen gem. § 
135 Abs. 2 SGB V 
werden 
Voraussetzungen für die 
Leistungserbringung 
durch Vertragsärzte 
definiert (Anlage 3 BMV-
Ä). Diese galten bereits 
nach der ABK-RL auch 
für die 
Leistungserbringung 
durch Krankenhäuser 
bzw. deren Ärzte 
entsprechend. Der 
Querverweis auf die QS-
Vereinbarungen wurde 
im GKV-VStG in § 116b 
SGB V gestrichen. Die 
Regelung in Satz 2 sieht 
nunmehr auch ein 
Außerkraftsetzen der 
entsprechenden Geltung 
der QS-Vereinbarungen 
gem. § 135 Abs. 2 SGB 

PatV 
In den QS-
Vereinbarungen 
gem. § 135 Abs. 2 
SGB V werden 
Voraussetzungen für 
die 
Leistungserbringung 
durch Vertragsärzte 
definiert (Anlage 3 
BMV-Ä). Diese 
galten bereits nach 
der ABK-RL 
entsprechend auch 
für die 
Leistungserbringung 
durch 
Krankenhäuser bzw. 
deren Ärzte. Der 
Querverweis auf die 
QS-Vereinbarungen 
wurde im GKV-VStG 
in § 116b SGB V 
gestrichen. Die 
Regelung in Satz 2 
sieht nunmehr auch 
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einheitlich nachweisen 
können. 

V vor, sobald der G-BA 
diese durch eine QS-
Anlage zur 
entsprechenden 
Übertragung der 
Regularien des § 135 
Absatz 2 SGB V ersetzt 
hat. Ziel dieser QS-
Anlage ist es 
insbesondere, den 
Aspekt der 
entsprechenden Geltung 
auch für Krankenhäuser 
operationalisierbarer zu 
machen, da hierzu aus 
der Umsetzung immer 
wieder Fragen 
aufgetaucht sind.  

ein Außerkraftsetzen 
der entsprechenden 
Geltung der QS-
Vereinbarungen 
gem. § 135 Abs. 2 
SGB V vor, sobald 
der G-BA 
stattdessen ein 
eigenständiges, 
sektorenübergreifend 
einheitliches QS-
Verfahren gemäß § 
12 Abs. 2 ASV-RL 
beschlossen hat.  

 61 

Zu § 4 Sächliche und organisatorische Anforderungen 62 

Absatz 2 63 

 64 

KBV [keine RL-
Änderung] 

GKV-SV 
Vgl. Erläuterungen zu § 3 Abs. 5 
ASV-RL. 

DKG 
Bezüglich der Änderungen wird 
auf die Ausführungen zu § 3 
Absatz 5 verwiesen. 

Zu § 5 Behandlungsumfang 65 

Absatz 1 66 

 67 

GKV-SV 
Mit der Regelung im 
neuen Satz 3 wird 
klargestellt, dass die 
ASV-Berechtigten 
sicherzustellen haben, 
dass die im konkreten 
Einzelfall jeweils 
erforderlichen ASV-
Leistungen für die 
Versorgung der 
Patientinnen und 
Patienten innerhalb ihres 
ASV-Teams zur 
Verfügung stehen.  

ASV-Teams sind 
verpflichtet, die unter 
Ziffer  2 in der 
Konkretisierung 
definierten Leistungen 
zur Diagnostik, 

PatV  
Mit der Regelung im 
neuen Satz 3 wird 
klargestellt, dass die 
ASV-Berechtigten 
sicherzustellen haben, 
dass die im konkreten 
Einzelfall jeweils 
erforderlichen ASV-
Leistungen für die 
Versorgung der 
Patientinnen und 
Patienten innerhalb ihres 
ASV-Teams zur 
Verfügung stehen.  

ASV-Teams sind 
verpflichtet, die unter 
Ziffer  2 in der 
Konkretisierung 
definierten Leistungen 
zur Diagnostik, 

KBV 
Die im Appendix 
aufgeführten Leistungen 
sind durch ein ASV-
Team zu erbringen. Dies 
ist erforderlich, um für 
die ASV-Teams, die 
erweiterten 
Landesauschüsse im 
Zusammenhang mit der 
Erteilung der ASV-
Berechtigung und 
insbesondere für die 
Patienten einen 
einheitlichen und 
verbindlichen 
Behandlungsumfang im 
Rahmen der ASV sicher 
zu stellen. 

Im Gegensatz zur ABK-
Richtlinie wird der 

DKG 
Wenngleich 
hinsichtlich 
der 
grundlegend
en 
Bereitstellun
g der 
Leistungen 
kein Dissens 
besteht, so 
weisen die 
bisherigen 
Erfahrungen 
mit der 
Antragsprüfu
ng 
erhebliche 
Fehlentwickl
ungen im 
Sinne einer 
Verhinderun
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Behandlung und 
Beratung vorzuhalten. 
Es ist damit nicht 
zulässig, dass ein ASV-
Team lediglich eine 
Auswahl der unter „2 
Behandlungsumfang“ 
geregelten Leistungen 
anbietet und für die 
übrigen auf externe 
Leistungserbringer 
verweist.  

Die Erfüllung der 
Voraussetzungen für 
sämtliche im Appendix 
definierte 
Einzelleistungen ist 
keine von den 
erweiterten 
Landesausschüssen zu 
prüfende 
Zulassungsvoraussetzun
g. 

Behandlung und 
Beratung vorzuhalten. Es 
ist damit nicht zulässig, 
dass ein ASV-Team 
lediglich eine Auswahl 
der unter „2 
Behandlungsumfang“ 
geregelten Leistungen 
anbietet und für die 
übrigen auf externe 
Leistungserbringer 
verweist.  

Der Appendix bildet die 
möglichen Leistungen 
umfassend und detailliert 
auf Grundlage von 
Gebührenordnungspositi
onen des EBM ab. Im 
Einzelfall können für 
bestimmte Indikationen 
mehrere im Appendix 
abgebildete 
Einzelleistungen eine 
gleichwertige 
Behandlungsalternative 
darstellen.  

Die Erfüllung der 
Voraussetzungen für 
sämtliche im Appendix 
definierte 
Einzelleistungen ist keine 
von den erweiterten 
Landesausschüssen zu 
prüfende 
Zulassungsvoraussetzun
g. 

Behandlungsumfang, der 
unter Nr. 2 in der 
Konkretisierung der 
Erkrankung definiert ist, 
im Appendix über 
Gebührenordnungspositi
onen des EBM 
spezifiziert. Diese 
Spezifizierung ist die 
Grundlage für den 
ergänzten 
Bewertungsausschuss, 
der die ASV-Abrechnung 
regelt, und definiert somit 
die Leistungen, die im 
Rahmen der ASV 
abgerechnet werden 
können (Ausnahme ist 
die Öffnungsklausel für 
die Krankenhäuser § 5 
Abs. 1 S. 3 ASV-RL). Die 
genaue Beschreibung im 
Appendix dient aber 
auch für die erweiterten 
Landesausschüsse, die 
Ärzte, die an einer 
Teilnahme an der ASV 
interessiert sind und 
insbesondere für 
Patienten als 
Information, welche 
Leistungen im Rahmen 
der ASV vom Team zu 
erbringen sind bzw. von 
den Patienten erwartet 
werden können. Die 
Behandlung im Team ist 
das Kernstück der ASV, 
um eine abgestimmte 
Behandlung zu 
gewährleisten und 
Doppelerbringung von 
Leistungen zu 
vermeiden. Weitere 
Regelungen der ASV 
sehen u. a. vor, dass 
Patienten ihre Behandler 
kennen und sie diese z. 
B. in einer gemeinsamen 
Sprechstunde 
kontaktieren können 
sollen. Darüber hinaus 
müssen die 
Teammitglieder 
sicherstellen, dass sie 
die Leistungen in einem 

gsbürokratie 
auf. Die 
EBM-
spezifischen 
Qualitätsvora
ussetzungen 
nach § 135 
Abs. 2 SGB 
V wurden 
dabei 
teilweise zur 
zwingenden 
Zulassungsv
oraussetzun
g für die 
ASV-Teams 
gemacht. Die 
Besonderheit
en der 
Krankenhäus
er, die durch 
die Maßgabe 
der 
„entsprechen
den“ Geltung 
ihren 
Ausdruck 
finden 
sollten, 
wurden 
dabei 
bisweilen 
völlig außer 
Acht 
gelassen. 

Der im 
Appendix 
aufgeführte 
Leistungsum
fang dient 
dem Zweck 
darzustellen, 
welche 
Leistungen 
ein Patient 
im Rahmen 
der ASV 
erwarten 
kann. Als 
Zulassungsv
oraussetzun
g wurde der 
Appendix 
nicht 
formuliert 
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räumlichen Umfeld von 
nur 30 Minuten erhalten 
können. Auch wenn der 
Appendix nicht als 
Zugangsvoraussetzung 
im Sinne einer 
Prüfungsgrundlage für 
die erweiterten 
Landesausschüsse 
erstellt wurde, sprechen 
diese Besonderheiten 
der ASV-Behandlung im 
Vergleich zu sonstigen 
ambulanten 
Behandlungsformen 
gegen Teams, die 
Patienten weiter 
überweisen müssen, 
wenn sie nur einen Teil 
der im 
Behandlungsumfang des 
Appendix festgelegten 
Leistungen erbringen 
können. 

Die Appendix-Leistungen 
werden den Arztgruppen 
zugeordnet, zu deren 
Leistungsspektrum sie 
gehören. Damit wird 
klargestellt, dass die 
Fachärztinnen und 
Fachärzte die ihnen 
zugeordneten 
Leistungen im Rahmen 
der ASV erbringen 
dürfen. Nicht jede 
Arztgruppe, der diese 
Leistung zugeordnet ist, 
muss diese Leistung 
auch tatsächlich 
erbringen können. Wenn 
mindestens eine 
Fachärztin bzw. ein 
Facharzt aus einer der 
Arztgruppen die Leistung 
vorhält, besteht die 
Sicherheit für die 
Patienten, diese Leistung 
durch jedes ASV-Team 
bei Bedarf  zu erhalten. 

Beispiele:  
GOP 13411 Einsetzen 
einer 
Ösophagusprothese 

(siehe auch 
Mitteilung 
der 
Rechtsabteil
ung des G-
BA vom 
23.10.2014). 
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Zuordnung:  

− Innere Medizin 
und 
Gastroenterologie 

− Allgemeinchirurgi
e 

− Viszeralchirurgie 

 Die Leistung kann 
durch alle drei 
Arztgruppen erbracht 
werden, die Erbringung 
der Leistung durch 
mindestens eine 
Arztgruppe ist obligat. 

GOP 30731 
Plexusanalgesie, 
Spinalanalgesie oder 
Periduralanalgesie 

Zuordnung: 

− Innere Medizin 
und Hämatologie 
und Onkologie 

− Innere Medizin 
und 
Gastroenterologie 

− Allgemeinchirurgi
e 

− Viszeralchirurgie 
− HNO  
− Anästhesiologie 
− Neurologie 

 Die Leistung kann 
durch alle sieben 
Arztgruppen erbracht 
werden, die Erbringung 
der Leistung durch 
mindestens eine 
Arztgruppe ist obligat. 

 68 

Zu § 8 Überweisungen 69 

Die Anpassungen in Satz 1 folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 70 
2 Nummer 1 SGB V zu onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen. 71 

Satz 12 72 

GKV-SV 
Im Vordergrund der 
ASV-Behandlung 
steht die 
Notwendigkeit nach 
einer 

KBV 
Erst wenn eine 
gesicherte Diagnose  
vorliegt, kann 
entschieden werden, 
ob der Patient  eine 

PatV 
Die ASV-
Leistungserbringer 
(i.d.R. das Kernteam) 
sind bei seltenen 
Erkrankungen sowie 

DKG 
Die ASV-
Leistungserbringer 
(i.d.R. das 
Kernteam) sind 
berechtigt im 
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interdisziplinären 
spezialisierten 
Versorgung. 
Deshalb setzt die 
Behandlung im 
Rahmen der ASV 
die gesicherte 
Diagnose voraus. 
Erst wenn diese 
vorliegt, kann 
entschieden 
werden, ob die 
entsprechende 
Erkrankung z. B. 
eine multimodale 
Behandlung in der 
ASV-Teamstruktur 
benötigt und eine 
Überweisung in die 
ASV erfolgen soll. 
Ausgenommen sind 
seltene 
Erkrankungen, bei 
denen bereits die 
Diagnostik in der 
Regelversorgung 
aufgrund der 
Seltenheit schwierig 
und nur von 
Experten zu 
erbringen ist. Ggf. 
könnte es sich im 
Rahmen der 
Überarbeitung 
weiterer 
Konkretisierungen 
herausstellen, dass 
spezifische 
Expertenkenntnisse 
bereits bei der 
Sicherung der 
Diagnose notwendig 
sind und damit eine 
Öffnung für 
Verdachtsdiagnosen 
erforderlich wird. 
Näheres regeln die 
Konkretisierungen. 

multimodale 
Behandlung in der 
ASV-Teamstruktur 
benötigt und eine 
Überweisung in die 
ASV erfolgen soll. Im 
Vordergrund der ASV 
steht die Notwendigkeit 
der Behandlung durch 
ein Ärzteteam. Solange 
es sich um eine 
Verdachtsdiagnose 
handelt, ist die weitere 
diagnostische 
Abklärung zwar 
teilweise auch durch 
mehrere Ärzte 
erforderlich,  jedoch ist 
hier nicht die spezielle 
Teamstruktur 
vorrangig. 
Ausgenommen sind 
seltene Erkrankungen, 
bei denen bereits die 
Diagnostik in der 
Regelversorgung 
aufgrund der Seltenheit 
schwierig und nur von 
Experten zu erbringen 
ist. Ggf. könnte es sich 
im Rahmen der 
Überarbeitung weiterer 
Erkrankungen 
herausstellen, dass 
spezifische 
Expertenkenntnisse 
bereits bei der 
Sicherung der 
Diagnose notwendig 
sind und damit eine 
Öffnung für 
Verdachtsdiagnosen 
erforderlich wird.  
 

bei Erkrankungen mit 
besonderem 
Krankheitsverlauf, 
wenn dies in Anlage 
1.1. so konkretisiert 
wird, berechtigt im 
Rahmen der ASV-
Versorgung das 
Vorliegen einer 
Diagnose durch 
geeignete 
Maßnahmen zu 
verifizieren. Dies kann 
sich in einigen Fällen 
besonders schwierig 
gestalten. Bestätigt 
sich die Erkrankung 
mit besonderem 
Krankheitsverlauf 
nicht, können bereits 
geleistete 
Maßnahmen einmalig 
als ASV-Leistungen 
abgerechnet werden. 
Die Versorgung des 
Patienten hat 
anschließend 
außerhalb der ASV zu 
erfolgen. 

Soweit in den 
Konkretisierungen 
eine gesicherte 
Diagnose 
vorausgesetzt wird, 
bedeutet dies jedoch 
nicht, dass auch 
Indikationsstellung 
und 
Therapieentscheidung 
bereits gesichert sein 
müssen. Diese 
können gerade die 
interdisziplinäre 
Zusammenarbeit, 
Qualifikation und 
Ausstattung der ASV 
erfordern. 

Rahmen der ASV-
Versorgung das 
Vorliegen einer 
Diagnose durch 
geeignete 
Maßnahmen zu 
verifizieren. Dies 
kann sich in 
einigen Fällen 
besonders 
schwierig 
gestalten. 
Bestätigt sich die 
Erkrankung mit 
besonderem 
Krankheitsverlauf 
nicht, können 
bereits geleistete 
Maßnahmen 
einmalig als ASV-
Leistungen 
abgerechnet 
werden. Die 
Versorgung des 
Patienten hat 
anschließend 
außerhalb der 
ASV zu erfolgen. 

 73 

 74 

 75 

 76 

 77 
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Zu § 12 Qualitätssicherung 78 
 79 
Satz 2 80 

KBV [keine 
RL-
Änderung] 

GKV-SV DKG PatV 

In den QS-Vereinbarungen gem. 
§ 135 Abs. 2 SGB V werden 
Voraussetzungen für die 
Leistungserbringung durch 
Vertragsärzte definiert (Anlage 3 
BMV-Ä). Diese galten bereits 
nach der ABK-RL entsprechend 
auch für die Leistungserbringung 
durch Krankenhäuser bzw. deren 
Ärzte. Die Regelung in Satz 2 
sieht nunmehr vor, dass die 
entsprechende Geltung der 
Qualitätsvereinbarungen nach § 
135 Abs. 2 SGB V endet, sobald 
der G-BA die 
Qualitätsanforderungen in eine 
eigene QS-Anlage überführt hat. 
Ziel ist, dass auch die 
Krankenhäuser gegenüber den 
erweiterten Landesausschüssen 
die Erfüllung der 
Qualitätsanforderungen 
einheitlich nachweisen können. 

Bezüglich 
der 
Änderungen 
wird auf die 
Ausführung
en zu § 3 
Absatz 5 
verwiesen. 

Die in den QS-
Vereinbarungen gem. 
§ 135 Abs. 2 SGB V 
festgelegten arztbezogenen 
Voraussetzungen stellen 
die ärztliche Weiterbildung 
ergänzende fachliche 
Befähigungen dar, die auf 
die Leistungserbringung im 
vertragsärztlichen Sektor 
abgestimmt sind. Eine 1:1-
Übertragung auf den 
stationären Bereich ist 
weder möglich noch 
zielführend. Perspektivisch 
wird die entsprechende 
Übertragung 
vertragsärztlicher 
Voraussetzungen auf den 
stationären Sektor deshalb 
abgelöst durch 
eigenständige 
sektorenübergreifend 
einheitliche QS-
Maßnahmen. 

 81 

Zu § 13 Evaluation 82 

Mit dem GKV-VSG wurde § 116b Abs. 4 SGB V um eine Regelung ergänzt, welche die 83 
allgemeine Pflicht des Gemeinsamen Bundesausschusses, die Auswirkungen seiner 84 
Beschlüsse zu beobachten und gegebenenfalls erforderliche Anpassungen vorzunehmen, 85 
hinsichtlich der ASV bei onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen konkretisiert. 86 
Diese gesetzliche Regelung wird in § 13 Satz 2 ASV-RL umgesetzt. 87 

Zu § 14 Dokumentation 88 

 89 

GKV-SV 
Aus der ABK-RL wurde das Erfordernis übernommen, dass eine Befund- und 
Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der 
Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten im Kernteam zeitnah 
Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der 
Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer elektronischen Patientenakte 
erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf behandlungsrelevante Befunde bzw. 
Befunddokumentationen im Rahmen der interdisziplinäre Zusammenarbeit im 
ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so eine umfassende und 
abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten 
gewährleistet werden kann. Die bereits in der ABK-RL geltende Regelung 
wurde daher in die ASV-RL übernommen. Die Einhaltung der 

DKG, KBV 
[keine RL-
Änderung] 
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datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen. 

 90 

Zur Bezeichnung der Anlagen 91 

Die bisherige „Anlage 1 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen 92 
Krankheitsverläufen“ wird entsprechend der neuen Gliederung (vgl. § 1 Abs. 2 ASV-RL) in 93 
zwei Anlagen - „Anlage 1.1 Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ und „Anlage 94 
1.2 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ – 95 
differenziert.  96 
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2.1.2. Anlage 1.1 a) onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: gastrointestinale 97 
Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle 98 

Zu 1 Konkretisierung der Erkrankung 99 

DKG [keine RL-Änderung]  
Das VSG hebt die 
vorübergehende 
Beschränkung bei 
Erkrankungen mit besonderem 
Krankheitsverlauf auf solche 
mit schweren Verlaufsformen 
wieder auf. Hierdurch trägt der 
Gesetzgeber den zahlreichen 
Forderungen Rechnung, dass 
eine spezialisierte Versorgung 
onkologischer Patienten nicht 
auf ausschließlich schwere 
Verlaufsformen beschränkt 
werden kann. Die durch den 
G-BA vorgenommene 
nunmehr erneut vorgesehene 
Einschränkung der 
Anspruchsberechtigten auf 
Basis der alten Kriterien wird 
vom Gesetzgeber nicht mehr 
gestützt. 

In § 116b Abs. 1 SGB V ist 
festgelegt, welche Diagnosen 
den Erkrankungen mit 
besonderem Krankheitsverlauf 
zuzuordnen sind. Es besteht 
kein gesetzlicher Auftrag, die 
bereits im Gesetz verankerten 
Erkrankungen mit besonderem 
Krankheitsverlauf in anderer 
Art und Weise 
einzuschränken. 

PatV [keine RL-Änderung] 

Das VSG hebt die 
vorübergehende 
Beschränkung bei 
Erkrankungen mit besonderem 
Krankheitsverlauf auf solche 
mit schweren Verlaufsformen 
wieder auf. Hierdurch trägt der 
Gesetzgeber den zahlreichen 
Forderungen Rechnung, dass 
eine spezialisierte Versorgung 
onkologischer Patienten nicht 
auf ausschließlich schwere 
Verlaufsformen beschränkt 
werden kann. Die durch den 
G-BA vorgenommene 
Einschränkung der 
Anspruchsberechtigten wird 
vom Gesetzgeber nicht mehr 
gestützt. 

In § 116b Abs. 1 SGB V ist 
festgelegt, welche Diagnosen 
den Erkrankungen mit 
besonderem Krankheitsverlauf 
zuzuordnen sind. Es besteht 
kein gesetzlicher Auftrag, die 
bereits im Gesetz verankerten 
Erkrankungen mit besonderem 
Krankheitsverlauf in anderer 
Art und Weise einzuschränken. 
Die Aufnahme der Kriterien 
wird daher abgelehnt. 

Davon unberührt ist jedoch die 
Anforderung im Rahmen des 
Überweisungserfordernisses 
nach Ziffer 4: Innerhalb der 
ersten vier Quartale muss sich 
bestätigen, dass das 
Erfordernis der speziellen 
Qualifikationen, der 
interdisziplinären 
Zusammenarbeit sowie der 
besonderen Ausstattung der 
ASV weiterhin besteht, sonst 
ist eine erneute Überweisung 
nicht möglich. 

GKV-SV, KBV 
Unter 1 Konkretisierung 
werden Kriterien 
eingefügt, die den 
besonderen 
Krankheitsverlauf 
definieren.  

Entsprechend der 
Begründung zur 
Beschlussempfehlung 
des 
Gesundheitsausschusse
s zum GKV-
Versorgungsstärkungsge
setz bleibt das generelle 
Merkmal, dass die 
ambulante 
spezialfachärztliche 
Versorgung bei 
Erkrankungen mit 
besonderen 
Krankheitsverläufen eine 
interdisziplinäre 
Abstimmung und 
Koordination der 
Patientenversorgung 
erfordert, für 
onkologische 
Erkrankungen  bestehen. 
Durch die aufgeführten 
Kriterien, die den 
interdisziplinären 
Charakter und die 
komplexe, multimodale 
Therapie hervorheben, 
wird gewährleistet, dass 
vergleichsweise einfach 
therapierbare, wenig 
komplexe Krankheiten, 
die keiner 
spezialfachärztlichen 
Versorgung bedürfen, 
nicht zu diesem neuen 
Versorgungsbereich 
gehören. 

Durch den Wegfall der Einschränkung auf schwere Verlaufsformen der gastrointestinalen 100 
Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle wurde die bisherige Unterscheidung regelhaft 101 
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schwerer und im Einzelfall schwerer Verlaufsformen aufgegeben. Stattdessen wurden zur 102 
besseren Übersichtlichkeit die entsprechenden ICD-Diagnosen alphabetisch/numerisch 103 
angeordnet. 104 

 105 
DKG 
Die Diagnosen FAP, HNPCC und 
Barrett-Ösophagus waren auch 
schon in der ABK-RL enthalten und 
sind im Rahmen der Eingrenzung 
in der ASV-RL auf schwere 
Verlaufsformen entfallen. Nach 
Aufhebung der Eingrenzung auf 
schwere Verlaufsformen bei 
onkologischen Erkrankungen durch 
das GKV-
Versorgungsstärkungsgesetz 
erfolgte hiermit die 
Wiederaufnahme dieser Diagnosen 
als explizit benannte Leistungen 
bzw. in der Diagnosenliste 
(HNPCC: C18.9), da auch und 
gerade Patienten mit diesen 
Erkrankungen von der speziellen 
Expertise eines ASV-Teams 
profitieren. 

GKV-SV [keine RL-Änderung] 
Gegenstand der Konkretisierung sind 
gastrointestinale Tumoren und 
Tumoren der Bauchhöhle. Patienten mit 
den Indikationen Barrett-Ösophagus, 
FAP und HNPCC tragen ein erhöhtes 
Risiko für die Ausbildung einer 
Tumorerkrankung. Dabei handelt es 
sich zunächst um Präkanzerosen bzw. 
gutartige Neubildungen. Daher sind 
diese Erkrankungen hier nicht 
aufgeführt. Vor Eintritt einer 
Tumorerkrankung profitieren die 
Betroffenen nicht von einer ASV-
Versorgung. Sollte eine 
Tumorerkrankung eintreten, haben die 
Patientinnen und Patienten über einen 
der anderen aufgeführten ICD-Kodes 
Zugang zur ASV. 
Gegen eine Aufnahme des ICD-Kodes 
C26.9 spricht die ungenaue 
Diagnosestellung. 

KBV 
[keine RL-
Änderung] 

 106 

DKG, GKV-SV, KBV 

Entsprechend der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V, nach der für 
onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der ambulanten spezialfachärztlichen 
Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur Patienten mit schweren 
Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen 
eingeschlossen werden, wurde die Ziffer 1.3 Kriterien (für die schweren Verlaufsformen) 
gestrichen. Weitere Erläuterungen siehe „zu 1 Konkretisierung der Erkrankung“. 

 107 

Zu 2 Behandlungsumfang 108 

Hinsichtlich der Schreibweise des „PET; PET/CT“ erfolgt eine redaktionelle Anpassung. 109 

 110 

GKV-SV  
Der Einsatz einer PET; 
PET/CT kann bei 
Patientinnen und 
Patienten mit einem 
Schilddrüsenkarzinom 
und erhöhtem 
Tumormarker 
Thyreoglobulin sowie 
unklarer konventioneller 
Bildgebung, inkl. 
Radiojod-Szintigrafie, und 
insofern kein überlegenes 

KBV  
Der Einsatz einer 
PET; PET/CT ist bei 
Patientinnen und 
Patienten mit einem 
Schilddrüsenkarzino
m oder Rezidiv 
indiziert, sofern eine 
patientenrelevante 
Konsequenz für 
nachfolgende 
therapeutische 
Entscheidungen, 

DKG  
In nationalen 
(AWMF) und 
internationalen 
Leitlinien (NCCN) 
wird bei 
verschiedensten 
Indikationen die 
FDG-PET/CT-
Untersuchung als 
Option zur 
weiterführenden 
Diagnostik nach 

PatV 
Der Einsatz einer 
PET; PET/CT ist für 
Patientinnen und 
Patienten mit einem 
Rezidiv oder einem 
persistierenden 
Schilddrüsenkarzino
m indiziert, wenn 
deren Tumor 
radioiodrefraktär ist 
bzw. deren Tumor in 
Verdacht steht, 
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diagnostisches Verfahren 
bekannt ist, indiziert sein. 
Ziel ist die Detektion von 
radiojodrefraktären 
Läsionen (residueller 
Tumor, Lokalrezidiv, 
Lymphknotenmetastasen 
und Fernmetastasen) 
wenn therapeutische 
Entscheidungen auf der 
Grundlage der PET; 
PET/CT-Ergebnisse 
getroffen werden, die 
durch die Erwartung 
verbesserter 
patientenrelevanter 
Ergebnisse in Bezug auf 
Morbidität und 
gesundheitliche 
Lebensqualität begründet 
sind. 

Patientenprognosen 
und/oder 
Lebensqualität 
erwartet werden 
kann. Diese 
Indikation betrifft 
Patienten, bei denen 
kein überlegenes 
diagnostisches 
Verfahren bekannt 
ist. 

Durchführung der 
konventionellen 
Diagnostik, zu der 
v.a. auch 
szintigraphische 
Untersuchungen 
mit Radiojod 
gehören, 
genannt. Vor 
allem bei 
radiojodresistente
n Karzinomen 
(z.B. gering 
differenziert 
Karzinome) 
kommt der FDG-
PET/CT eine 
wichtige 
Bedeutung in der 
Rezidiv- und 
Metastasendiagn
ostik zu. 

radioiodrefraktär zu 
sein, etwa durch 
einen eindeutigen 
Anstieg des 
Tumormarkers 
Thyreoglobulin, da 
sich dadurch 
Änderungen für die 
weiteren Therapien, 
für die Prognose 
und/oder 
Lebensqualität 
ergeben. 

Zu 3.1 Personelle Anforderungen 111 

Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als 112 
Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und dass die Teamleiterin bzw. der Teamleiter 113 
dem Kernteam angehört. 114 

 115 

GKV-SV, KBV 
In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen 
unterschiedliche Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. 
Fachärzte mit dem entsprechenden Schwerpunkt können über die 
Kassenärztlichen Vereinigungen zugelassen werden. Über eine 
ergänzende Regelung zur Reform des EBM gemäß § 87 Abs. 1 zur 
schwerpunktbezogenen Leistungserbringung für Fachärzte für Innere 
Medizin zum 1. April 2005 konnten des weiteren Fachärzte für Innere 
Medizin ohne Schwerpunkt unter bestimmten Bedingungen ebenfalls 
unbefristet eine Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen 
Leistungen erhalten.  Insbesondere erfahrene Fachärzte, die über diesen 
Weg die Zulassung erworben haben und z. B. im Rahmen der Onkologie-
Vereinbarung Anlage 7 Bundesmantelvertrag seit Jahren onkologische 
Leistungen erbringen, würden über die derzeitigen Regelungen der ASV-
Richtlinie von der Teilnahme an der ASV ausgeschlossen werden. 

DKG, PatV 
[keine RL-
Änderung] 

 116 

KBV GKV-SV 
An dieser Stelle wird der Verweis auf § 135 
SGB V gestrichen, da der Bezug zu § 135 
SGB V in der ASV- RL verortet ist. 

Anstelle eines Verweises auf § 135 Abs. 2 
SGB V in der Konkretisierung tritt die 
Regelung zu 
Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 
135 Abs. 2 SGB V in den §§ 3, 4 und 12 
ASV-RL. 

 117 
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Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 118 

Die Regelung zur 24-Stunden-Notfallversorgung wurde aus fachlichen Erwägungen und 119 
organisatorischen Gründen dahingehend geändert, dass nur noch eine Fachärztin oder ein 120 
Facharzt Rufbereitschaft leisten muss. Im Rahmen dieser Überlegungen erfolgte die 121 
Streichung der Facharztgruppe Nuklearmedizin. In der lfd. Nr. 8 im Abschnitt 2 des 122 
Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden Leistung zu den Facharztgruppen 123 
entsprechend angepasst.  124 

 125 
GKV-SV, PatV DKG und 

KBV [keine 
RL-Änderung] Unter 3.2 q) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL übernommen, dass 

eine Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, 
dass allen an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten im 
Kernteam zeitnah Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der 
Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer 
elektronischen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf 
behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen 
der interdisziplinäre Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard 
angesehen, da nur so eine umfassende und abgestimmte 
spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten 
gewährleistet werden kann. Die bereits in der ABK-RL geltende Regelung 
wurde daher in die ASV-RL übernommen. Die Einhaltung der 
datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen. 

 126 

Zu 3.3 Dokumentation 127 

 128 

GKV-SV 
Nach ärztlichem Berufsrecht, bürgerlichem 
Recht, Strahlenschutzrecht etc. bestehen 
Pflichten zu Inhalt, Umfang, Form und 
Aufbewahrung der ärztlichen Dokumentation. 
Das besondere Hervorheben der 
Dokumentation von TNM-Status mit R- und G-
Code nach UICC kann mit Wegfall der 
Einschränkung auf schwere Verlaufsformen im 
Rahmen dieser Konkretisierung entfallen. 
Selbstverständlich ist aber weiterhin eine 
Dokumentation in der Patientenakte 
erforderlich. 

KBV 
Die Dokumentationspflicht von Kriterien für 
den schweren Verlauf (hier TNM mit R- und 
G-Code nach UICC) entfällt durch den 
Wegfall der schweren Verlaufsformen als 
Zugangsvoraussetzung für die ASV.  

Unabhängig hiervon sind die aufgrund 
anderer Rechtsvorschriften (z.B. ärztliches 
Berufsrecht, bürgerliches Recht, 
Strahlenschutzrecht) bestehenden Pflichten 
zu Inhalt, Umfang, Form und Aufbewahrung 
der ärztlichen Dokumentation einzuhalten. 

 129 

Zu 3.4 Mindestmengen 130 

 131 

GKV-SV, KBV, PatV 
Die Mindestmengen wurden gemäß den 
Formulierungen zum Beschluss „gynäkologische 
Tumoren“ vom 22. Januar 2015 angepasst. 

Durch den im Rahmen der Neufassung des 
§ 116b SGB V veränderten Kreis der für die 

DKG 
Von der Festlegung einer Mindestmenge 
wird abgesehen, da nicht hinreichend 
feststeht, dass hierdurch eine deutliche 
Verbesserung der Qualität der 
Behandlungsergebnisse erreicht werden 
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ambulante spezialfachärztliche Versorgung in 
Frage kommenden Patientinnen und Patienten 
wurde eine Neuberechnung der Mindestmengen 
erforderlich. 

kann. Die Anwendung einer 
Mindestmengenregelung ist bereits im 
Ansatz auf solche Bereiche der 
Versorgung beschränkt, bei denen sie 
einen für die Versorgung substantiellen 
eigenständigen Beitrag zur 
Verwirklichung des in § 2 Abs. 1 Satz 3 
SGB V umschriebenen 
Versorgungsstandards der GKV 
gewährleisten kann. Dabei bleibt nur 
dann Raum für Mindestmengengrenzen, 
sofern diese Qualitätsvorteile zu 
gewährleisten versprechen, die 
anderweitig - insbesondere durch 
qualifikations- und verhaltensabhängige 
Anforderungen – nicht erreichbar 
erscheinen (Bundessozialgericht, Urt. v. 
12.09.2012, B 3 KR 10/12 R). 

Nach derzeitiger Studienlage ist nicht 
davon auszugehen, dass die Güte der 
Versorgung von Patienten mit 
gastroenterologischen Tumoren und 
Schilddrüsentumoren durch die 
Einführung einer Mindestmenge adäquat 
gefördert werden könne (vgl. BSG, Urt. 
v. 18.12.2012, B 1 KR 34/12 R), so dass 
nach wissenschaftlichen Maßstäben 
derzeit keine hinreichende 
Wahrscheinlichkeit eines 
Zusammenhangs zwischen 
Behandlungsmenge und 
Behandlungsqualität nachgewiesen 
werden kann.  

Damit ist nicht ausgeschlossen, dass auf 
Basis neuerer oder spezifischerer 
Erkenntnisse eine Mindestmenge für die 
ambulante spezialfachärztliche 
Versorgung von Patienten mit 
gastroenterologischen Tumoren und 
Schilddrüsentumoren entwickelt wird. 

GKV-SV, KBV 
Die ASV setzt eine besondere Erfahrung und 
Routine der behandelnden Ärztinnen bzw. Ärzte 
voraus, die mit Hilfe der Mindestmenge 
operationalisiert wird, da Ärztinnen und Ärzte 
durch die Anzahl der von ihnen behandelten 
Patientinnen und Patienten ihre Erfahrung 
nachweisen können. Die Bestimmung der 
konkreten Mindestmenge in der bisherigen ASV 
orientierte sich an den Angaben in der ABK-RL, 
die 280 Behandlungsfälle vorsieht.  

Durch die Eingrenzung auf Patientinnen bzw. 
Patienten mit schweren Verlaufsformen, 
verringerte sich die Grundgesamtheit der 
Erkrankungsfälle, so dass die Mindestmenge 
entsprechend geringer ausfiel (140) als in der 
ABK-RL. Durch das Versorgungsstärkungsgesetz 
wurde die Vorgabe gestrichen, dass die ASV nur 
für Patienten mit einer (regelhaft oder im 
Einzelfall) schweren Verlaufsform gilt.  Dennoch 
führen die Kriterien, die den besonderen Verlauf 
definieren, ebenfalls zu einer, wenn auch 
geringeren,  Eingrenzung gegenüber der ABK-
RL.  

Durch Schätzung der Prävalenz von Fällen mit 
einem besonderen Verlauf unter Einbeziehung 
national und international verfügbarer 
epidemiologischer Daten aus Registern und 
Studien wurde die Mindestmenge auf 230 neu 
berechnet und festgelegt. 

Für die Berechnung der kernteambezogenen 
Mindestmenge ist die Summe aller Patientinnen 
und Patienten maßgeblich, die zu der in dieser 
Konkretisierung näher bezeichneten Erkrankung 
zu rechnen sind und von den Mitgliedern des 
Kernteams im Rahmen der ambulanten oder 
stationären Versorgung, der integrierten 
Versorgung nach § 140a SGB V oder einer 
sonstigen, auch privat finanzierten, 
Versorgungsform behandelt wurden.  

GKV-SV, KBV 
Da die nachzuweisenden Daten zum Zeitpunkt 
der Anzeige häufig noch nicht vorliegen, wurde 
der Nachweiszeitraum neu beraten und der 
Terminus „In den zurückliegenden vier Quartalen“ 
gewählt.  

Die ergänzenden Anforderungen an das 
Kernteam in Ziffer 3.4 Absatz 3 (arztbezogene 

DKG (Position falls eine Mindestmenge 
festgelegt wird) 
Neben der Festlegung einer 
Mindestmenge an Patientinnen und 
Patienten wurden auch Regularien über 
die Zählweise getroffen. Besonders 
wichtig erschien dem G-BA hier die 
Festlegung eines klaren 

Anlage 3 der Tragenden Gründe



 17 

und facharztgruppenspezifisch differenzierte 
Mindestmengen), die den Mindestmengen der 
Onkologie-Vereinbarung entsprechen, bleiben 
von der Anpassung durch das 
Versorgungsstärkungsgesetz unberührt. 

Bezugszeitraumes in Form des 
„Kalenderjahres“. Mit dem 
Bezugszeitraum „Kalenderjahr“ wurde 
sowohl den Krankenhäusern, welche ihr 
Leistungsgeschehen in der Regel 
kalenderjahresbezogen ermitteln als 
auch Vertragsärzten mit ihrer 
quartalsbezogenen Ausrichtung mit 
Blick auf eine möglichst einfache und 
praktikable Umsetzbarkeit Rechnung 
getragen. 

 132 

Zu 4 Überweisungserfordernis 133 

 134 

GKV-SV, KBV DKG PatV  

Da in der ASV 
zukünftig auch 
Patienten mit 
nicht schweren  
Verlaufsformen 
onkologischer 
Erkrankungen 
eingeschlossen 
werden können – 
die jedoch 
gleichwohl einer 
interdisziplinär 
abgestimmten 
Diagnostik und 
Therapie 
bedürfen – wird 
das Stadium der 
Voll- oder 
Teilremission ggf. 
früher erreicht, 
d.h. die Indikation 
zur ASV ist eher 
zu überprüfen. 

Patienten mit Neubildungen 
werden zumeist durch 
zahlreiche aufeinander 
folgende Behandlungen 
versorgt. Während zu Beginn 
die stationäre Versorgung im 
Vordergrund steht (z.B. 
operative Entfernung des 
Tumors), erfolgt später eine 
längere Versorgung der 
Patienten im ambulanten 
Bereich. Die ASV ermöglicht 
den Patienten eine über die 
zumeist lange und 
belastende 
Erkrankungsphase 
durchgängige ambulante 
Versorgung durch ein 
spezialisiertes Team. In der 
ABK-RL hatte man den 
besonderen Erfordernissen in 
der Onkologie Rechnung 
tragend vorgesehen, dass 
eine erneute Überweisung 3 
Jahre nach der 
Erstüberweisung erforderlich 
ist. Mit der neuen ASV-
Richtlinie sollte die 
Überweisung in den ASV-
Bereich dann nur noch für ein 
oder mehrere Quartale 
erfolgen. In den Anlagen 
wurde das erneute 
Überweisungserfordernis 
wiederum auf 1 Jahr nach 
Erstüberweisung festgelegt. 
Die nunmehr vorgesehene 
Regelung sich als Patient 

Zukünftig werden in der ASV wieder 
Patienten mit nicht schweren 
Verlaufsformen onkologischer 
Erkrankungen eingeschlossen. 
Hierdurch wird, wie der 
Gesundheitsausschuss die Änderung 
iRd. GKV-VSG begründet, eine weitere 
kontinuierliche und zukünftige 
Versorgung dieser Patientengruppe 
ermöglicht. Gerade bei Patienten mit 
gastrointestinalen Tumoren und 
Tumoren der Bauchhöhe hätte sonst nur 
noch die Hälfte der bisher nach der ABK-
RL versorgten Patienten in der ASV 
versorgt werden können. Dennoch 
bleibe aber das generelle Merkmal, dass 
die ASV eine interdisziplinäre 
Abstimmung und Koordination der 
Patientenversorgung erfordere, 
bestehen. (BT-Drs. 18/5123).  

An die erstmalige Überweisung in der 
ASV werden daher keine zusätzlichen 
Voraussetzungen geknüpft, außer der 
gesicherten Diagnose, geknüpft (vgl. 
Ziffer 1). Insbesondere kann das 
Erfordernis einer Behandlung in der ASV 
mit ihren besonderen Merkmalen der 
Interdisziplinarität, Qualifikation und 
Ausstattung durch die Teammitglieder 
noch abgeklärt werden.  

Allerdings muss sich dieses Erfordernis 
im Laufe des ersten Jahres bestätigen: 
Vorliegend ist es dann gegeben, wenn 
die Patientin bzw. der Patient auf Grund 
der Ausprägung der Tumorerkrankung 
eine multimodale Therapie oder 
Kombinationschemotherapie benötigt. 
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bereits nach einem halben 
Jahr um eine erneute 
Überweisung bemühen zu 
müssen ist medizinisch 
weder zu begründen, noch im 
Sinne der Patienten. Die 
Regelung wird daher 
abgelehnt. 

Das bedeutet, es ist entweder als 
Primärtherapie oder als adjuvante oder 
neoadjuvante Therapie eine systemische 
Therapie und/oder eine Strahlentherapie 
indiziert, die einer interdisziplinären oder 
komplexen Versorgung oder einer 
besonderen Expertise oder Ausstattung 
bedarf. 

 135 

 136 

GKV-SV [keine RL-
Änderung] 
Kern der ASV ist die 
interdisziplinäre 
Versorgung. Auslöser 
für den 
interdisziplinären 
Versorgungsbedarf ist 
die Feststellung einer 
gesicherten 
Tumordiagnose. 
Damit ist 
sichergestellt, dass 
interdisziplinäre 
Therapieentscheidun
gen innerhalb der 
ASV getroffen werden 
können. 

KBV 
[keine RL-
Änderung]  

PatV [keine RL-
Änderung] 
Soweit vorliegend 
eine gesicherte 
Diagnose 
vorausgesetzt wird, 
bedeutet dies jedoch 
nicht, dass auch 
Indikationsstellung 
und 
Therapieentscheidung 
bereits gesichert sein 
müssen. Diese 
können gerade die 
interdisziplinäre 
Zusammenarbeit, 
Qualifikation und 
Ausstattung der ASV 
erfordern. 

DKG 
Die ASV-Leistungserbringer 
(i.d.R. das Kernteam) sind 
berechtigt im Rahmen der 
ASV-Versorgung das 
Vorliegen einer Diagnose 
durch geeignete Maßnahmen 
zu verifizieren. Dies kann sich 
in einigen Fällen besonders 
schwierig gestalten. Bestätigt 
sich die Erkrankung mit 
besonderem Krankheitsverlauf 
nicht, können bereits 
geleistete Maßnahmen 
einmalig als ASV-Leistungen 
abgerechnet werden. Die 
Versorgung des Patienten hat 
anschließend außerhalb der 
ASV zu erfolgen. 

 137 

Zu 5 Appendix 138 

 139 

GKV-SV 
Im Appendix werden die 
Leistungen den Facharztgruppen 
zugeordnet, zu deren 
Leistungsspektrum sie gehören. 
Die Facharztgruppen mit 
Schwerpunkt sind wie unter 3.1 
Personelle Anforderungen 
benannt, aufgeführt. Welche 
Leistungen Fachärztinnen und 
Fachärzte im Rahmen der ASV 
erbringen dürfen, die über eine 
entsprechende Genehmigung der 
KVen für eine Leistungserbringung 
in einem Schwerpunktgebiet 
verfügen, wird in Abschnitt 1 
geregelt. 

KBV 
Im Appendix werden die 
Leistungen den Facharztgruppen 
zugeordnet, zu deren 
Leistungsspektrum sie gehören. 
Die Facharztgruppen mit 
Schwerpunkt sind wie unter 3.1 
Personelle Anforderungen 
benannt, aufgeführt. Welche 
Leistungen Fachärztinnen und 
Fachärzte im Rahmen der ASV 
erbringen dürfen, die über eine 
entsprechende Genehmigung der 
KVen für eine Leistungserbringung 
in einem Schwerpunktgebiet 
verfügen, wird jeweils im Appendix 
geregelt. 

DKG und 
PatV: 
streichen 

Abschnitt 2 140 
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In Bezug auf die Aufnahme der PET; PET/CT bei Patientinnen und Patienten mit 141 
Schilddrüsenkarzinom in der lfd. Nummer 1 des Abschnitts 2 des Appendix wird auf die 142 
Ausführungen unter „Zu 2 Behandlungsumfang“ verwiesen. 143 

In der lfd. Nr. 8 im Abschnitt 2 des Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden 144 
Leistung zu den Facharztgruppen entsprechend Ziffer 3.2 b) angepasst.  145 

In Analogie zu dem Beschluss für die gynäkologischen Tumoren wurde in Abschnitt 2 (lfd. 146 
Nr. 9) des Appendix das „Psychotherapeutische Gespräch als Einzelbehandlung analog der 147 
GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall“ aufgenommen. Hintergrund ist, 148 
dass für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten 149 
aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des 150 
EBM hinterlegt ist, die auf 15-mal im Behandlungsfall begrenzt ist.  151 
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2.1.3. Anlage 2 k) Marfan-Syndrom 152 

Zu 3.1 Personelle Anforderungen 153 

Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als 154 
Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und das die Teamleiterin bzw. der Teamleiter 155 
dem Kernteam angehört. 156 

 157 

KBV 
In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch 
gewachsen unterschiedliche Voraussetzungen zum Führen von 
Schwerpunktpraxen. Fachärzte mit dem entsprechenden 
Schwerpunkt können über die Kassenärztlichen Vereinigungen 
zugelassen werden. Über eine ergänzende Regelung zur Reform 
des EBM gemäß § 87 Abs. 1 SGB V zur schwerpunktbezogenen 
Leistungserbringung für Fachärzte für Innere Medizin zum 1. April 
2005 konnten des weiteren Fachärzte für Innere Medizin ohne 
Schwerpunkt unter bestimmten Bedingungen ebenfalls unbefristet 
eine Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen 
Leistungen erhalten.  Insbesondere erfahrene Fachärzte, die über 
diesen Weg die Zulassung erworben haben, würden über die 
derzeitigen Regelungen der ASV-Richtlinie von der Teilnahme an 
der ASV ausgeschlossen werden. 

GKV-SV, DKG und 
PatV [keine RL-
Änderung] 

 158 

GKV-SV KBV 

Anstelle eines Verweises auf § 135 Abs. 2 
SGB V in der Konkretisierung tritt die 
Regelung zu 
Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 
135 Abs. 2 SGB V in den §§ 3, 4 und 12 ASV-
RL. 

An dieser Stelle wird der Verweis auf § 135 
SGB V gestrichen, da der Bezug zu § 135 
SGB V in der ASV- RL verortet ist. 

Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen 159 

 160 
GKV-SV 
Unter 3.2 b) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL übernommen, dass eine 
Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen 
an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten im Kernteam 
zeitnah Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der 
Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer 
elektronischen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf 
behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der 
interdisziplinäre Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, 
da nur so eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung 
der Patientinnen und Patienten mit schweren Verlaufsformen gewährleistet 
werden kann. Die bereits in der ABK-RL geltende Regelung wurde daher in die 
ASV-RL übernommen. Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen 
Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen. 

DKG und 
KBV 
[keine RL-
Änderung] 

Zu 3.4 Mindestmengen 161 

 162 
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GKV-SV (prüft), KBV 
Da die 
nachzuweisenden 
Daten zum Zeitpunkt 
der Anzeige häufig 
noch nicht vorliegen, 
wurde der 
Nachweiszeitraum 
neu beraten und statt 
„Vorjahr“ der 
Terminus „In den 
zurückliegenden vier 
Quartalen“ gewählt. 

DKG 
Von der Festlegung einer Mindestmenge wird abgesehen, da nicht 
hinreichend feststeht, dass hierdurch eine deutliche Verbesserung 
der Qualität der Behandlungsergebnisse erreicht werden kann. Die 
Anwendung einer Mindestmengenregelung ist bereits im Ansatz 
auf solche Bereiche der Versorgung beschränkt, bei denen sie 
einen für die Versorgung substantiellen eigenständigen Beitrag zur 
Verwirklichung des in § 2 Abs. 1 Satz 3 SGB V umschriebenen 
Versorgungsstandards der GKV gewährleisten kann. Dabei bleibt 
nur dann Raum für Mindestmengengrenzen, sofern diese 
Qualitätsvorteile zu gewährleisten versprechen, die anderweitig - 
insbesondere durch qualifikations- und verhaltensabhängige 
Anforderungen – nicht erreichbar erscheinen (Bundessozialgericht, 
Urt. v. 12.09.2012, B 3 KR 10/12 R). 

Nach derzeitiger Studienlage ist nicht davon auszugehen, dass die 
Güte der Versorgung von Patienten mit gastroenterologischen 
Tumoren und Schilddrüsentumoren durch die Einführung einer 
Mindestmenge adäquat gefördert werden könne (vgl. BSG, Urt. v. 
18.12.2012, B 1 KR 34/12 R), so dass nach wissenschaftlichen 
Maßstäben derzeit keine hinreichende Wahrscheinlichkeit eines 
Zusammenhangs zwischen Behandlungsmenge und 
Behandlungsqualität nachgewiesen werden kann.  
Damit ist nicht ausgeschlossen, dass auf Basis neuerer oder 
spezifischerer Erkenntnisse eine Mindestmenge für die ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung von Patienten Marfan-Syndrom 
entwickelt wird. 

DKG (Position für den Fall, dass eine Mindestmenge beschlossen 
wird) 
Neben der der Festlegung einer Mindestmenge an Patientinnen 
und Patienten wurden auch Regularien über die Zählweise 
getroffen. Besonders wichtig erschien dem G-BA hier die 
Festlegung eines klaren Bezugszeitraumes in Form des 
„Kalenderjahres“. Mit dem Bezugszeitraum „Kalenderjahr“ wurde 
sowohl den Krankenhäusern, welche ihr Leistungsgeschehen in 
der Regel kalenderjahresbezogen ermitteln als auch 
Vertragsärzten mit ihrer quartalsbezogenen Ausrichtung mit Blick 
auf eine möglichst einfache und praktikable Umsetzbarkeit 
Rechnung getragen. 

 163 

GKV-SV, KBV 

Analog zu den anderen erkrankungsspezifischen Regelungen wurde präzisierend 
ausgeführt, dass die Mindestmengen über den gesamten Zeitraum der ASV-Berechtigung 
zu erfüllen sind. 

 164 

Zu 5 Appendix 165 

 166 

KBV 
Im Appendix werden die Leistungen den Facharztgruppen zugeordnet, 
zu deren Leistungsspektrum sie gehören. Die Facharztgruppen mit 

GKV-SV, DKG 
und PatV [keine 
RL-Änderung[ 
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Schwerpunkt sind wie unter 3.1 Personelle Anforderungen benannt, 
aufgeführt. Welche Leistungen Fachärztinnen und Fachärzte  im 
Rahmen der ASV erbringen dürfen, die über eine entsprechende 
Genehmigung der KVen für eine Leistungserbringung in einem 
Schwerpunktgebiet verfügen, wird jeweils im Appendix geregelt. 

 167 
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Die Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) begrüßt die teilweise Aufhebung der 

Einschränkung auf schwere Verlaufsformen von Erkrankungen, die im Rahmen der 

ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) behandelt werden können. Ins-

besondere bei onkologischen Erkrankungen ist regelhaft eine interdisziplinäre Be-

handlung und Zusammenarbeit der Leistungserbringer erforderlich, sodass es fachlich 

angemessen ist, durch die Änderung zukünftig mehr Patienten den Zugang zur ASV 

zu ermöglichen.  

In Bezug auf den Appendix, der den Behandlungsumfang für die Erkrankungen „gast-

rointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“ beschreibt sowie die Anlage und 

den Appendix zum „Marfan-Syndrom“, sieht die BPtK redaktionellen Änderungs- bzw. 

Anpassungsbedarf.  

 

Anlage 1a Tumorgruppe 1 (gastrointestinale Tumoren und Tumoren 

der Bauchhöhle) 

Appendix „gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“, Abschnitt 

1 (Behandlungsumfang basierend auf den Gebührenordnungspositionen (GOP) 

des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) für das 4. Quartal 2013) und Ab-

schnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsum-

fangs)   

Die BPtK begrüßt, dass mit den aufgrund des Versorgungsstärkungsgesetzes (GKV-

VSG) notwendig gewordenen Änderungen der ASV-Richtlinie nun auch eine Anpas-

sung des Appendix der Anlage 1a) onkologische Erkrankungen Tumorgruppe 1: „Di-

agnostik und Behandlung von Patientinnen und Patienten mit gastrointestinalen Tu-

moren und Tumoren der Bauchhöhle“ an den Appendix der Anlage 1a Tumorgruppe 2 

„gynäkologische Tumoren“ in Bezug auf die psychoonkologischen Behandlungsleis-

tungen vorgenommen wird. Durch die im Abschnitt 2 vorgenommene Ergänzung „Psy-

chotherapeutisches Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM 

ab dem 16. Mal im Behandlungsfall“, wird es nun auch Psychologischen und ärztlichen 

Psychotherapeuten ermöglicht, im gleichen Umfang wie die Fachärzte für Psychiatrie 
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oder Psychosomatik psychotherapeutische Einzelgespräche zur psychoonkologi-

schen Versorgung der Patienten im Rahmen der ASV zu erbringen.  

Nach den Empfehlungen der S3-Leitlinie „Psychoonkologische Diagnostik, Beratung 

und Behandlung von erwachsenen Krebspatienten“ sollen onkologischen Patienten 

bei entsprechender Indikation nicht nur Psychotherapeutische Einzel-, sondern auch 

Gruppeninterventionen angeboten werden. Entsprechend wurden die antragsfreien 

psychotherapeutischen Gesprächsziffern in der Gruppe der Fachärzte für Psychiatrie 

(21221) und Psychosomatik (22222) bereits in den Appendix Abschnitt 1 aufgenom-

men. Für die Psychologischen Psychotherapeuten und ärztlichen Psychotherapeuten 

gibt es jedoch keine Ziffer zur Erbringung psychotherapeutischer Gesprächsleistungen 

in der Gruppe.  

Ob deshalb im Rahmen der ASV auch Gruppeninterventionen zur psychoonkologi-

schen Versorgung angeboten werden, hängt davon ab, welche Facharztgruppe in der 

ASV tätig ist. Dies ist aus Sicht der BPtK fachlich nicht zu begründen und kann daher 

– auch vor dem Hintergrund begrenzter psychotherapeutischer Versorgungskapazitä-

ten, die grundsätzlich eine Erhöhung des Anteils an Gruppeninterventionen wün-

schenswert machen – so nicht gewollt sein.  

Die BPtK schlägt deshalb vor, für die Gruppe „Psychologische und ärztliche Psycho-

therapeuten“ zusätzlich folgende Leistung in den Abschnitt 2 des Appendix aufzuneh-

men:  

 Psychotherapeutisches Gespräch (Gruppenbehandlung)  

 

Anlage 2k (Marfan-Syndrom) 

zu 3.1 Personelle Anforderungen  

c) hinzuzuziehende Fachärzte  

Da im Rahmen der ASV „Marfan-Syndrom“ auch Kinder und Jugendliche behandelt 

werden können, sind bei den hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzten, sofern 

Kinder und Jugendliche behandelt werden, auch die Fachärzte für Kinder- und Jugend-

psychiatrie aufgeführt. An dieser Stelle – und entsprechend auch im Appendix – sollten 

auch die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten aufgeführt werden, die einen 
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Großteil der ambulanten psychotherapeutischen Versorgung von Kindern und Jugend-

lichen leisten.   

 

Appendix Marfan-Syndrom, Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basierend auf den 

Gebührenordnungspositionen (GOP) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes 

(EBM) für das 2. Quartal 2014) und Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete 

Leistungen des Behandlungsumfangs)   

Auch wenn der Appendix zum Marfan-Syndrom nicht ausdrücklich Gegenstand des 

Stellungnahmeverfahrens ist, schlägt die BPtK vor die aufgrund des GKV-VSG not-

wendig gewordene Überarbeitung zu nutzen, um auch bei dieser Indikation für alle 

psychotherapeutischen Leistungserbringer die gleichen Grundlagen für die Leistungs-

erbringung zu schaffen. 

Im Appendix Abschnitt 1 Marfan-Syndrom sind alle nicht antragspflichtigen psychothe-

rapeutischen Gesprächsziffern der Fachärzte für Psychiatrie und Psychotherapie, Kin-

der- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatische Medizin und Psy-

chotherapie sowie der Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeuten bzw. der 

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten enthalten. Diese umfassen für alle ge-

nannten Berufsgruppen Gesprächsleistungen als Einzelbehandlung (Ziffern 14220, 

21220, 22220, 22221, 23220) und teilweise auch in der Gruppe (Ziffern 14221, 21221, 

22222).  

In Bezug auf die Abrechnungsbestimmungen unterscheiden sich die GOP-Ziffern je-

doch zwischen den verschiedenen Arztgruppen. Während die psychotherapeutischen 

Gesprächsziffern der Fachärzte für Psychiatrie und Psychotherapie (Ziffern 21220 und 

21221), Kinder- und Jugendpsychiatrie (Ziffern 14220, 14221) oder Psychosomatik 

und Psychotherapie (Ziffern 22221 und 22222) unbegrenzt erbracht werden können, 

ist die antragsfreie psychotherapeutische Gesprächsziffer der Psychologischen und 

ärztlichen Psychotherapeuten bzw. der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten  

(Ziffer 23220) nur bis zu 15-mal im Behandlungsfall, das sind 150 Minuten im Quartal, 

erbringbar. Zudem gibt es – im Gegensatz zu den Facharztgruppen Psychiatrie, Kin-

der- und Jugendpsychiatrie  und Psychosomatik  – für die Psychologischen und ärztli-

chen Psychotherapeuten bzw. die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten keine 

Ziffer zur Erbringung antragsfreier psychotherapeutischer Gesprächsleistungen in der 

Gruppe (siehe auch Tabelle 1).  
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Tabelle 1: Überblick über die nicht antragspflichtigen psychotherapeutischen 

Gesprächsziffern der verschiedenen Arztgruppen, die in Abschnitt 1 des Appen-

dix aufgenommen wurden 

Fachärzte für Psychiatrie und Psychotherapie Abrechenbarkeit  

21220 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung (Ein-
zel) 

unbegrenzt 

21221 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Gruppe) 

unbegrenzt 

Fachärzte für Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie  

14220 Kinder- und jugendpsychiatrisches Gespräch, kin-
der- und jugendpsychiatrische Behandlung, Bera-
tung, Erörterung und/oder Abklärung  

unbegrenzt 

14221 Kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung eines 
Kleinkindes, Kindes oder Jugendlichen (Gruppenbe-
handlung)  

unbegrenzt  

Fachärzte für Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 

22220 Psychotherapeutisches Gespräch (Einzelbehand-
lung) 

max. 15-mal im Behand-
lungsfall 

22221 Psychosomatisches Gespräch (Einzelbehandlung) unbegrenzt 

22222 Psychotherapeutisch-medizinische Behandlung 
(Gruppe) 

unbegrenzt 

35110 Verbale Intervention bei psychosomatischen Krank-
heitszuständen  

unbegrenzt 

Psychologische und ärztliche Psychotherapeuten, Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeuten   

23220 Psychotherapeutisches Gespräch (Einzel) max. 15-mal im Behandlungs-
fall 

Nur ärztliche Psychotherapeuten mit einer Qualifikation gemäß § 5 Abs. 6 Psychothe-
rapievereinbarung 

35110 Verbale Intervention bei psychosomatischen Krank-
heitszuständen  

unbegrenzt 

 

Nach dem Appendix wird zwar davon ausgegangen, dass auch ärztliche und Psycho-

logische Psychotherapeuten berechtigt sind, psychosomatische Leistungen (Ziffern 35 

100 und 35110) antragsfrei abzurechnen, das ist jedoch sachlich falsch. Gemäß EBM 

dürfen nur ärztliche Psychotherapeuten mit einer Qualifikation gemäß § 5 Absatz 6 der 
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Psychotherapie-Vereinbarung Leistungsinhalte gemäß Ziffer 35100 und 35110 ab-

rechnen. Psychologische Psychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichenpsycho-

therapeuten sind nicht berechtigt, diese Leistungen zu erbringen. Hieraus folgt, dass 

Psychologische Psychotherapeuten, Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten 

(und ärztliche Psychotherapeuten, sofern sie nicht über die erforderliche Qualifikation 

gemäß § 5 Absatz 6 Psychotherapie-Vereinbarung verfügen) auf der Basis der beste-

henden Gebührenordnungspositionen des EBM psychotherapeutische Einzelgesprä-

che maximal im Umfang von 15 x 10 Minuten pro Behandlungsfall und keine psycho-

therapeutischen Gruppeninterventionen erbringen können. Art und Umfang der psy-

chotherapeutischen Beratung und Betreuung im Rahmen der ASV hängt für die Pati-

enten somit unter anderem davon ab, von welcher Facharztgruppe sie behandelt wer-

den. Dies ist aus Sicht der BPtK fachlich nicht zu begründen und kann daher so nicht 

gewollt sein.  

Die BPtK schlägt deshalb – unter Verweis auf die gleichlautende Ziffer in den Appen-

dixen der Anlage zu den gastrointestinalen und zu den gynäkologischen Tumoren – 

die Aufnahme folgender Leistung bzw. Ziffer für die Psychologischen und ärztlichen 

bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten in den Abschnitt 2 (bislang nicht im 

EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsumfangs) vor sowie zusätzlich eine Zif-

fer zur Erbringung von psychotherapeutischen Gesprächen in der Gruppe:  

 Psychotherapeutisches Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 

23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall, 

 Psychotherapeutisches Gespräch (Gruppenbehandlung). 
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Betreff 
 
 
 
Stellungnahme zur Änderung ASV-RL inkl. giT und Marfan (Richtlinie ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V - ASV-RL) 

 
 
Sehr geehrte Frau Schmidt, 
 
vielen Dank für die durch den Unterausschuss Ambulante spezialfachärztliche Versorgung  
gewährte Möglichkeit einer Stellungnahme der Bundeszahnärztekammer zu der im Betreff 
genannten Anlage der Richtlinie über die Ambulante Spezialfachärztliche Versorgung gemäß § 
116b SGB V (ASV-Richtlinie). 
 
Nach Auffassung der Bundeszahnärztekammer berühren die Diagnostik und Behandlung von 
Patientinnen und Patienten mit Marfan-Syndrom die zahnärztliche Berufsausübung nicht 
unmittelbar. Wir weisen jedoch darauf hin, dass – wie bei anderen Erkrankungen mit erhöhtem 
Blutungsrisiko – auch bei Patienten mit Marfan-Syndrom, die mit blutverdünnenden 
Medikamenten behandelt werden, erhöhte Komplikationsrisiken nach zahnärztlich-chirurgischen 
Eingriffen, wie bspw. Nachblutungen, bestehen können.   
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
i. A.  
 
Ass. jur. Sven Tschoepe. LL.M. 
Leiter Abt. Versorgung  und Qualität 

Gemeinsamer Bundesausschuss 
Wegelystraße 8 
10623 Berlin 
 
Per E-Mail an: asv@g-ba.de  

Ihre Nachricht vom  Durchwahl Datum 

23.09.2015  -140 08. Oktober 2015 
 

Bundeszahnärztekammer | Postfach 04 01 80 |10061 Berlin 
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Von: asv@g-ba.de
Betreff: WG: G-BA - Einleitung des Stellungnahmeverfahrens - Änderung ASV-RL - 

gyn. Tumoren

‐‐‐‐‐Ursprüngliche Nachricht‐‐‐‐‐ 
Von: Wierichs Alexander [mailto:alexander.wierichs@bfdi.bund.de] Im Auftrag von Referat III 
Gesendet: Montag, 5. Oktober 2015 14:50 
An: asv@g‐ba.de 
Betreff: WG: G‐BA ‐ Einleitung des Stellungnahmeverfahrens ‐ Änderung ASV‐RL ‐ gyn. Tumoren 
 
BfDI 
III‐315/072#0791 (gyn. Tumoren) 
III‐315/072#0792 (giT und Marfan) 
III‐315/072#0793 (pulmonale Hypertonie) 
 
ASV‐RL 
Ihre beiden Schreiben vom 16. September 2015 (gyn. Tumoren und giT und Marfan) und Ihr Schreiben vom 17. 
September 2015 (pulmonale Hypertonie), jeweils TG/Rue 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
die BfDI gibt zu allen drei Anfragen keine Stellungnahme ab. 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
Im Auftrag 
Alexander Wierichs 
********************************************************************** 
Die Bundesbeauftragte für den Datenschutz und die Informationsfreiheit Referat III Husarenstraße 30 
53117 Bonn   
  
Tel: +49 228 99 7799‐312     
Fax: +49 228 99 7799‐550  
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I. Fristgerecht eingegangene Rückmeldungen 

Von folgenden stellungnahmeberechtigten Organisationen wurden fristgerecht Rückmeldungen vorgelegt (in der Reihenfolge ihres Eingangs): 

Organisation Eingangsdatum Art der Rückmeldung 

Bundesbeauftragte für den Datenschutz und die Informationsfreiheit 
(BfDI) 

5. Oktober 2015 Rückmeldung besagt, dass keine Stellungnahme abge-
geben wird 

Bundesärztekammer (BÄK) 7. Oktober 2015 Stellungnahme 

Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) 7. Oktober 2015 Stellungnahme 
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Zusammenfassung und Auswertung der fristgerecht eingegangenen Stellungnahmen 
Die Auswertung der Stellungnahmen wurde in zwei Arbeitsgruppen-Sitzungen am 13. Oktober 2015 und am 28. Oktober 2015 vorbereitet und durch den 
Unterausschuss Ambulante spezialfachärztliche Versorgung in seiner Sitzung am 11. November 2015 durchgeführt. 

Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

1. BÄK (07.10.2015) Die Bundesärztekammer sieht mit den beabsichtigten Änderungen die einlei-
tend beschriebenen neuen Vorgaben des Gesetzgebers, die sich aus dem 
GKV-Versorgungstärkungsgesetz (GKV-VSG) ergeben, als berücksichtigt 
an. 

Gegebenenfalls wäre noch unter § 13 „Evaluation“ ein Hinweis auf die Be-
richtspflicht des G-BA gegenüber dem Bundesministerium für Gesundheit 
bezüglich des Ergebnisses seiner Prüfung der Beschlussauswirkungen zu 
ergänzen. 

 

Zu den zahlreichen darüber hinausgehenden Änderungsvorschlägen, die 
nicht unmittelbar auf die Umsetzung der gesetzlichen Vorgaben bezogen und 
durch dissente Formulierungen gekennzeichnet sind, nimmt die Bundesärz-
tekammer vor dem Hintergrund der verkürzten und damit sehr knappen Be-
arbeitungsfrist nicht Stellung. 

Die Ausführung der BÄK wird zur Kennt-
nis genommen. 

 

Der Hinweis der BÄK wird zur Kenntnis 
genommen und wie folgt umgesetzt: In § 
13 wird folgender Satz 3 angefügt:  

„Über das Ergebnis der Prüfung berich-
tet der Gemeinsame Bundesausschuss 
dem Bundesministerium für Gesund-
heit.“ 

Der Hinweis der BÄK wird zur Kenntnis 
genommen. 

2. BPtK (07.10.2015) Die Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) begrüßt die teilweise Aufhe-
bung der Einschränkung auf schwere Verlaufsformen von Erkrankungen, die 
im Rahmen der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) behan-
delt werden können. Insbesondere bei onkologischen Erkrankungen ist re-
gelhaft eine interdisziplinäre Behandlung und Zusammenarbeit der Leis-
tungserbringer erforderlich, sodass es fachlich angemessen ist, durch die 

Die Ausführungen der BPtK werden zur 
Kenntnis genommen. 
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

Änderung zukünftig mehr Patienten den Zugang zur ASV zu ermöglichen. 

In Bezug auf den Appendix, der den Behandlungsumfang für die Erkrankun-
gen „gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“ beschreibt 
sowie die Anlage und den Appendix zum „Marfan-Syndrom“, sieht die BPtK 
redaktionellen Änderungs- bzw. Anpassungsbedarf. 

3. BPtK (07.10.2015) Anlage 1 a Tumorgruppe 1 (gastrointestinale Tumoren und Tumoren 
der Bauchhöhle) 
Appendix „gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“, 
Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basierend auf den Gebührenord-
nungspositionen (GOP) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) 
für das 4. Quartal 2013) und Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebil-
dete Leistungen des Behandlungsumfangs) 
Die BPtK begrüßt, dass mit den aufgrund des Versorgungsstärkungsgeset-
zes (GKV-VSG) notwendig gewordenen Änderungen der ASV-Richtlinie nun 
auch eine Anpassung des Appendix der Anlage 1a) onkologische Erkran-
kungen Tumorgruppe 1: „Diagnostik und Behandlung von Patientinnen und 
Patienten mit gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle“ an 
den Appendix der Anlage 1a Tumorgruppe 2 „gynäkologische Tumoren“ in 
Bezug auf die psychoonkologischen Behandlungsleistungen vorgenommen 
wird. 

Durch die im Abschnitt 2 vorgenommene Ergänzung „Psychotherapeutisches 
Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM ab dem 
16. Mal im Behandlungsfall“, wird es nun auch Psychologischen und ärztli-
chen Psychotherapeuten ermöglicht, im gleichen Umfang wie die Fachärzte 
für Psychiatrie oder Psychosomatik psychotherapeutische Einzelgespräche 
zur psychoonkologischen Versorgung der Patienten im Rahmen der ASV zu 
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

erbringen.  

Nach den Empfehlungen der S3-Leitlinie „Psychoonkologische Diagnostik, 
Beratung und Behandlung von erwachsenen Krebspatienten“ sollen onkolo-
gischen Patienten bei entsprechender Indikation nicht nur Psychotherapeuti-
sche Einzel-, sondern auch Gruppeninterventionen angeboten werden. Ent-
sprechend wurden die antragsfreien psychotherapeutischen Gesprächszif-
fern in der Gruppe der Fachärzte für Psychiatrie (21221) und Psychosomatik 
(22222) bereits in den Appendix Abschnitt 1 aufgenommen. Für die Psycho-
logischen Psychotherapeuten und ärztlichen Psychotherapeuten gibt es je-
doch keine Ziffer zur Erbringung psychotherapeutischer Gesprächsleistun-
gen in der Gruppe. 

Ob deshalb im Rahmen der ASV auch Gruppeninterventionen zur psychoon-
kologischen Versorgung angeboten werden, hängt davon ab, welche Fach-
arztgruppe in der ASV tätig ist. Dies ist aus Sicht der BPtK fachlich nicht zu 
begründen und kann daher – auch vor dem Hintergrund begrenzter psycho-
therapeutischer Versorgungskapazitäten, die grundsätzlich eine Erhöhung 
des Anteils an Gruppeninterventionen wünschenswert machen – so nicht 
gewollt sein. 

Die BPtK schlägt deshalb vor, für die Gruppe „Psychologische und ärztliche 
Psychotherapeuten zusätzlich folgende Leistung in den Abschnitt 2 des Ap-
pendix aufzunehmen: 

• Psychotherapeutisches Gespräch (Gruppenbehandlung) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Die DKG und KBV folgen dem Vorschlag 
der BPtK und befürwortet die Aufnahme 
der folgenden Leistung  im Abschnitt 2 
des Appendix: 

• „Psychotherapeutisches Ge-
spräch als Gruppenbehand-
lung“ 

Der GKV-SV lehnt den Vorschlag der 
BPtK ab und verweist auf den im GKV-
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

VSG vorgesehenen Anpassungsbedarf 
der Psychotherapie-Richtlinie bis zum 
30.06.2016, insbesondere die Neurege-
lung zur Gruppentherapie und die Anpas-
sung des Antrags- und Begutachtungs-
verfahrens. 

4. BPtK (07.10.2015) Anlage 2 k (Marfan-Syndrom) 
zu 3.1 Personelle Anforderungen 
c) hinzuzuziehende Fachärzte 
Da im Rahmen der ASV „Marfan-Syndrom“ auch Kinder und Jugendliche 
behandelt werden können, sind bei den hinzuzuziehenden Fachärztinnen 
und Fachärzten, sofern Kinder und Jugendliche behandelt werden, auch die 
Fachärzte für Kinder- und Jugendpsychiatrie aufgeführt. An dieser Stelle – 
und entsprechend auch im Appendix – sollten auch die Kinder- und Jugend-
lichenpsychotherapeuten aufgeführt werden, die einen Großteil der ambulan-
ten psychotherapeutischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen leis-
ten. 

 

 

 

Der Vorschlag der BPtK wird zur Kenntnis 
genommen und wie folgt umgesetzt: In 
Ziffer „3.1 Personelle Anforderungen“ 
Buchstabe c der Anlage 2 k (Marfan-
Syndrom) werden die Wörter „oder eine 
Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peutin bzw. ein Kinder- und Jugendli-
chenpsychotherapeut“ ergänzt und der 
Appendix entsprechend angepasst.  

5. BPtK (07.10.2015) Appendix Marfan-Syndrom, Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basie-
rend auf den Gebührenordnungspositionen (GOP) des Einheitlichen 
Bewertungsmaßstabes (EBM) für das 2. Quartal 2014) und Abschnitt 2 
(bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsum-
fangs) 
Auch wenn der Appendix zum Marfan-Syndrom nicht ausdrücklich Gegen-
stand des Stellungnahmeverfahrens ist, schlägt die BPtK vor die aufgrund 
des GKV-VSG notwendig gewordene Überarbeitung zu nutzen, um auch bei 
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

dieser Indikation für alle psychotherapeutischen Leistungserbringer die glei-
chen Grundlagen für die Leistungserbringung zu schaffen. 

Im Appendix Abschnitt 1 Marfan-Syndrom sind alle nicht antragspflichtigen 
psychotherapeutischen Gesprächsziffern der Fachärzte für Psychiatrie und 
Psychotherapie, Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, Psy-
chosomatische Medizin und Psychotherapie sowie der Psychologischen und 
ärztlichen Psychotherapeuten bzw. der Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeuten enthalten. Diese umfassen für alle genannten Berufsgruppen Ge-
sprächsleistungen als Einzelbehandlung (Ziffern 14220, 21220, 22220, 
22221, 23220) und teilweise auch in der Gruppe (Ziffern 14221, 21221, 
22222). 

In Bezug auf die Abrechnungsbestimmungen unterscheiden sich die GOP-
Ziffern jedoch zwischen den verschiedenen Arztgruppen.  

Während die psychotherapeutischen Gesprächsziffern der Fachärzte für 
Psychiatrie und Psychotherapie (Ziffern 21220 und 21221), Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie (Ziffern 14220, 14221) oder Psychosomatik und Psychothe-
rapie (Ziffern 22221 und 22222) unbegrenzt erbracht werden können, ist die 
antragsfreie psychotherapeutische Gesprächsziffer der Psychologischen und 
ärztlichen Psychotherapeuten bzw. der Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeuten (Ziffer 23220) nur bis zu 15-mal im Behandlungsfall, das sind 150 
Minuten im Quartal, erbringbar.  

Zudem gibt es – im Gegensatz zu den Facharztgruppen Psychiatrie, Kinder- 
und Jugendpsychiatrie und Psychosomatik – für die Psychologischen und 
ärztlichen Psychotherapeuten bzw. die Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeuten keine Ziffer zur Erbringung antragsfreier psychotherapeutischer 
Gesprächsleistungen in der Gruppe (siehe auch Tabelle 1). 

Tabelle 1: Überblick über die nicht antragspflichtigen psychotherapeu-
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

tischen Gesprächsziffern der verschiedenen Arztgruppen, die in Ab-
schnitt 1 des Appendix aufgenommen wurden 

Fachärzte für Psychiatrie und Psychotherapie Abrechenbarkeit 

21220 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Einzel) 

unbegrenzt 

21221 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Gruppe) 

unbegrenzt 

Fachärzte für Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie 

14220 Kinder- und jugendpsychiatrisches Ge-
spräch, kinder- und jugendpsychiatrische 
Behandlung, Beratung, Erörterung und/oder 
Abklärung 

unbegrenzt 

14221 Kinder- und jugendpsychiatrische Behand-
lung eines Kleinkindes, Kindes oder Jugend-
lichen (Gruppenbehandlung) 

unbegrenzt 

Fachärzte für Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 

22220 Psychotherapeutisches Gespräch (Einzelbe-
handlung) 

max. 15-mal im 
Behandlungsfall 

22221 Psychosomatisches Gespräch (Einzelbe-
handlung) 

unbegrenzt 

22222 Psychotherapeutisch-medizinische Behand-
lung (Gruppe) 

unbegrenzt 

35110 Verbale Intervention bei psychosomatischen 
Krankheitszuständen 

unbegrenzt 

Psychologische und ärztliche Psychotherapeuten, Kinder- und Ju-
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

gendlichenpsychotherapeuten 

23220 Psychotherapeutisches Gespräch (Einzel) max. 15-mal im 
Behandlungsfall 

Nur ärztliche Psychotherapeuten mit einer Qualifikation gemäß § 5 
Abs. 6 Psychotherapievereinbarung 

35110 Verbale Intervention bei psychosomatischen 
Krankheitszuständen 

unbegrenzt 

Nach dem Appendix wird zwar davon ausgegangen, dass auch ärztliche und 
Psychologische Psychotherapeuten berechtigt sind, psychosomatische Leis-
tungen (Ziffern 35100 und 35110) antragsfrei abzurechnen, das ist jedoch 
sachlich falsch. Gemäß EBM dürfen nur ärztliche Psychotherapeuten mit 
einer Qualifikation gemäß § 5 Absatz 6 der Psychotherapie-Vereinbarung 
Leistungsinhalte gemäß Ziffer 35100 und 35110 abrechnen. Psychologische 
Psychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten sind 
nicht berechtigt, diese Leistungen zu erbringen.  
 
Hieraus folgt, dass Psychologische Psychotherapeuten, Kinder- und Jugend-
lichenpsychotherapeuten (und ärztliche Psychotherapeuten, sofern sie nicht 
über die erforderliche Qualifikation gemäß § 5 Absatz 6 Psychotherapie-
Vereinbarung verfügen) auf der Basis der bestehenden Gebührenordnungs-
positionen des EBM psychotherapeutische Einzelgespräche maximal im Um-
fang von 15 x 10 Minuten pro Behandlungsfall und keine psychotherapeuti-
schen Gruppeninterventionen erbringen können. Art und Umfang der psy-
chotherapeutischen Beratung und Betreuung im Rahmen der ASV hängt für 
die Patienten somit unter anderem davon ab, von welcher Facharztgruppe 
sie behandelt werden. Dies ist aus Sicht der BPtK fachlich nicht zu begrün-
den und kann daher so nicht gewollt sein.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Die PatV, die KBV und die DKG folgen 
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Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses an 
das Plenum 

Die BPtK schlägt deshalb – unter Verweis auf die gleichlautende Ziffer in den 
Appendixen der Anlage zu den gastrointestinalen und zu den gynäkologi-
schen Tumoren – die Aufnahme folgender Leistung bzw. Ziffer für die Psy-
chologischen und ärztlichen bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeu-
ten in den Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des 
Behandlungsumfangs) vor sowie zusätzlich eine Ziffer zur Erbringung von 
psychotherapeutischen Gesprächen in der Gruppe: 

• Psychotherapeutisches Gespräch als Einzelbehandlung analog der 
GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall, 

• Psychotherapeutisches Gespräch (Gruppenbehandlung). 

dem Vorschlag der BPtK und befürworten 
die Aufnahme der folgenden Leistungen 
im Abschnitt 2 des Appendix auch für 
seltene Erkrankungen: 

•  „Psychotherapeutisches Gespräch 
als Einzelbehandlung analog der 
GOP 23220 des EBM ab dem 16. 
Mal im Behandlungsfall“ und 

• „Psychotherapeutisches Gespräch 
als Gruppenbehandlung“ 

Der GKV-SV lehnt den Vorschlag der 
BPtK ab und verweist auf den im GKV-
VSG vorgesehenen Anpassungsbedarf 
der Psychotherapie-Richtlinie bis zum 
30.06.2016, insbesondere die Neurege-
lung zur Gruppentherapie und die Anpas-
sung des Antrags- und Begutachtungs-
verfahrens. 
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II. Nicht fristgerecht eingegangene Rückmeldungen 

Von folgenden stellungnahmeberechtigten Organisationen wurden nicht fristgerecht Rückmeldungen vorgelegt (in der Reihenfolge ihres Eingangs): 

Organisation Eingangsdatum Art der Rückmeldung  

Bundeszahnärztekammer (BZÄK) 08.10.2015 Stellungnahme 
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Zusammenfassung und Auswertung der nicht fristgerecht eingegangenen Stellungnahmen 
Die Auswertung der Stellungnahme wurde in einer Arbeitsgruppen-Sitzung am 13. Oktober 2015 vorbereitet und durch den Unterausschuss Ambulante 
spezialfachärztliche Versorgung in seiner Sitzung am 11. November 2015 durchgeführt. 

Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation (Datum) Inhalt der Stellungnahme 

Auswertung der Stellungnahmen 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses 

1. BZÄK (08.10.2015) Nach Auffassung der Bundeszahnärztekammer berühren die Diagnostik und 
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit Marfan-Syndrom die zahn-
ärztliche Berufsausübung nicht unmittelbar.  

Wir weisen jedoch darauf hin, dass – wie bei anderen Erkrankungen mit er-
höhtem Blutungsrisiko – auch bei Patienten mit Marfan-Syndrom, die mit 
blutverdünnenden Medikamenten behandelt werden, erhöhte Komplikations-
risiken nach zahnärztlich-chirurgischen Eingriffen, wie bspw. Nachblutungen, 
bestehen können. 

Der Hinweis der BZÄK wird zur Kenntnis 
genommen .Es resultieren keine Ände-
rungen an der Anlage 2 k ASV-RL. 
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III. Anhörung  

Folgende stellungnahmeberechtigten Organisationen wurden eingeladen bzw. angehört: 

Organisation Einladung am An Anhörung teilgenommen: 

Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) 27. Oktober 2015 ja 

Bundeszahnärztekammer (BZÄK) 27. Oktober 2015 nein 

Die BÄK hat mit Schreiben vom 7. Oktober 2015 erklärt, dass sie auf eine Anhörung verzichtet. 

Zusammenfassung und Auswertung der Anhörung 
Die Anhörung wurde durch den Unterausschuss Ambulante spezialfachärztliche Versorgung in seiner Sitzung am 11. November 2015 durchgeführt. 

Lfd. 
Zeilen-

Nr. 

Stellungnehmende 
Organisation Inhalt der mündlichen Stellungnahme 

Auswertung der Anhörung 
(Stand: 11. November 2015) 

Empfehlung des Unterausschusses 
an das Plenum 

1. BPtK s. Wortprotokoll 

Keine weiteren Änderungen durch Anhö-
rung (s. auch lfd. Nr. 3 und 5 der Tabelle 
„Zusammenfassung und Auswertung der 
fristgerecht eingegangenen Stellung-
nahmen“) 

 

Anlage 5 der Tragenden Gründe



Mündliche Anhörung  

gemäß 1. Kapitel § 12 Verfahrensordnung 
des Gemeinsamen Bundesausschusses 

hier: Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versor-
gung § 116b SGB V (ASV-RL): 
 
1. Änderung der ASV-RL nebst Anlage 1 Buchstabe a on-
kologische Erkrankungen – Tumorgruppe 1: gastrointes-
tinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle und Anlage 
2 Buchstabe k Marfan-Syndrom 
 
2. Änderung der Beschlüsse vom 22. Januar 2015 und 
18. Juni 2015 zur Anlage 1 Buchstabe a onkologische Er-
krankungen – Tumorgruppe 2: gynäkologische Tumoren 
 
3. Beschlussentwurf zur Anlage 2 l pulmonale Hypertonie 

Sitzung im Hause des Gemeinsamen Bundesausschusses in Berlin 
am 11. November 2015 
von 11.37 Uhr bis 11.59 Uhr 

– Stenografisches Wortprotokoll – 
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Angemeldete Teilnehmerin der Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK): 
Frau Dr. … 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Verwendete Abkürzungen: 

ASV:  Ambulante spezialfachärztliche Versorgung  

ASV-RL: Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V 

BPtK:  Bundespsychotherapeutenkammer  

DKG:  Deutsche Krankenhausgesellschaft 

G-BA:  Gemeinsamer Bundesausschuss 

GKV-SV: Spitzenverband Bund der Krankenkassen  

GKV-VSG:  Gesetz zur Stärkung der Versorgung in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV-
Versorgungsstärkungsgesetz) 

KBV:  Kassenärztliche Bundesvereinigung 

 

Anlage 5 der Tragenden Gründe



3 

Beginn der Anhörung: 11.37 Uhr 
(Die angemeldete Teilnehmerin betritt den Raum) 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), ich begrüße Sie zur 
mündlichen Anhörung zu den Änderungsvorschlägen zur Richtlinie ambulante spezialfachärztliche 
Versorgung. Vielen Dank für die schriftliche Stellungnahme. Sie vertreten heute die Bundespsycho-
therapeutenkammer für die schriftliche Stellungnahme der Bundespsychotherapeutenkammer, und 
zwar sowohl zu den Änderungsvorschlägen zu der Rahmenrichtlinie zur ASV als auch zu den Anla-
gen gastrointestinale Tumoren, Marfan-Syndrom, gynäkologische Tumoren und pulmonale Hyperto-
nie, wenn ich es richtig sehe. 

Sie wissen, dass die mündliche Anhörung nicht den Zweck hat, nur zu wiederholen, was uns schrift-
lich bereits vorliegt, sondern Ihnen die Gelegenheit geben soll, vielleicht noch andere Aspekte vorzu-
tragen, und vor allen Dingen aber auch den Unterausschussmitgliedern die Gelegenheit geben soll, 
Sie fragen zu können. 

Ich würde die Anhörung jetzt nicht getrennt nach den einzelnen Anlagen durchführen, sondern Sie bit-
ten, en bloc vorzutragen, wobei ich zuerst Ihnen, Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), das Wort erteilen 
würde. Wenn nachher Fragen an Sie gerichtet werden, sollten Sie als Unterausschussmitglieder lege 
artis Ihren Namen weglassen und für das Protokoll nur die Organisation oder die Institution nennen. 

Dann würde ich erst einmal Ihnen, Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), als Vertreterin der Bundespsy-
chotherapeutenkammer heute die Gelegenheit geben, Ergänzendes zu Ihrer schriftlichen Stellung-
nahme zur ASV-RL und den vorhin genannten Anlagen bzw. den Änderungsvorschlägen vorzutragen. 
Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), bitte. 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Vielen Dank für die Einladung zur Anhörung. Ergänzend: Es gibt 
keine neuen Aspekte, die ich hier ergänzend vortragen möchte. Wenn man es zusammenfasst, so 
begrüßen wir es, dass in allen Anlagen zur ASV-RL die psychosoziale bzw. psychotherapeutische 
Betreuung der Patienten bei starken psychosozialen oder psychischen Belastungen berücksichtigt 
wird. Wir plädieren dafür – das sind aus unserer Sicht mehr oder weniger nur redaktionelle Anmer-
kungen –, die Erbringungs- und Abrechnungsmöglichkeiten für alle Leistungserbringer in diesem Be-
reich anzugleichen und keine Unterschiede zwischen den einzelnen Leistungserbringern zu machen. 

Das wäre es eigentlich von meiner Seite. Deshalb würde ich jetzt um Ihre Fragen bitten. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Vielen Dank, auch dass Sie sich so kurzgefasst haben. – 
Fragen an Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK)? 

GKV-SV: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), was uns an Ihren Anmerkungen interessiert, ist, inwie-
weit Sie Ihre Wünsche und Forderungen, die Sie formuliert haben, im Verhältnis zum gesetzlichen 
Auftrag sehen, den wir mit dem GKV-VSG bekommen haben und in dem es heißt, dass wir die Psy-
chotherapie-Richtlinie hier gemeinsam im Gemeinsamen Bundesausschuss überarbeiten sollen. Das 
ist ein Auftrag, der zustande gekommen ist, indem wir schon im Vorfeld – bestimmt ein, zwei Jahre – 
vor dem Gesetzgebungsverfahren intensive Gespräche nicht nur mit der Bundespsychotherapeuten-
kammer, sondern auch mit den wesentlichen Fachverbänden, die die Psychologischen Psychothera-
peuten vertreten, geführt haben. Wir sind dann gemeinsam zu der Auffassung gelangt, dass wir die 
Psychotherapie-Richtlinie im G-BA unter dem Gesichtspunkt überarbeiten, dass verschiedene Ver-
sorgungsmöglichkeiten in Zukunft besser berücksichtigt werden. Dazu gehört insbesondere die 
Wahrnehmung von Gruppenpsychotherapie durch die Patienten und Versicherten. Vor diesem Hin-
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tergrund ist es für uns nicht ganz erkennbar, warum wir jetzt im Rahmen der ASV-RL im Vorgriff auf 
die Verhandlungen zur Psychotherapie-Richtlinie Änderungen durchführen sollen, die eigentlich un-
mittelbar auch unsere Verhandlungen im Unterausschuss Psychotherapie betreffen. Ich bitte Sie zu-
nächst einmal um Stellungnahme zu diesem Punkt. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK). 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): So wie die Systematik im Moment aussieht, sind alle antrags-
freien Leistungen der verschiedenen psychotherapeutischen Leistungserbringer, also sowohl der 
Fachärzte für Psychiatrie, der Fachärzte für psychosomatische Medizin, aber auch der Psychologi-
schen Psychotherapeuten, in den Appendizes aufgenommen worden. Das heißt, es geht hier explizit 
nicht um Anpassungen an der Psychotherapie-Richtlinie oder Leistungen im Rahmen der Psychothe-
rapie-Richtlinie. Es gibt einfach historisch gewachsene Unterschiede in den EBM-Ziffern, was die ein-
zelnen Leistungserbringer angeht, wie die Leistungen erbracht werden können. Zum Beispiel haben 
die Psychologischen Psychotherapeuten und die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten keine 
antragsfreien Leistungen, die in der Gruppe erbracht werden können, die anderen Leistungserbringer 
aber schon. Es geht uns daher in erster Linie um eine redaktionelle Anpassung, und das hat nichts di-
rekt mit der Psychotherapie-Richtlinie zu tun. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Direkt dazu, noch einmal der GKV-SV. 

GKV-SV: Das würde sich noch nicht einmal mit dem Gesetzestext decken, muss ich an dieser Stelle 
leider sagen. Im Gesetzestext ist darauf hingewiesen worden, dass wir die Förderung der Gruppen-
therapie überprüfen sollen. Im Zusammenhang damit ist natürlich unmittelbar gemeint, dass das An-
trags- und Begutachtungsverfahren im Kontext der Gruppentherapie überprüft werden muss. Darum 
geht es dann auch, wenn wir in dem Unterausschuss die Überarbeitung der Psychotherapie-Richtlinie 
verhandeln werden. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Die KBV, bitte. 

KBV: Sie sprechen redaktionelle Anpassungen an. In meinen Augen geht es darüber hinaus. Wir ha-
ben uns auch gefragt – es ist richtig, der EBM ist hier anders aufgestellt –: Warum? Wir haben ver-
sucht, es nachzuvollziehen. Sie bringen zwei verschiedene inhaltliche Aspekte ein. Der eine betrifft, 
die Erbringung des Einzelgesprächs auch für die seltenen Erkrankungen aufzunehmen, was für die 
Tumoren schon erfolgt ist, und der andere für alle die Einbringung der Gruppenbehandlung. Die 
Gruppenbehandlung wurde seinerzeit nicht aufgenommen, was unserer Meinung nach seinerzeit 
auch gar nicht gefordert war. Um mitgehen zu können, benötigen wir für unsere Seite schon eine 
fachliche Einschätzung. Es muss wirklich gebraucht werden. Dies gilt insbesondere für die seltenen 
Erkrankungen, bei denen man fragen muss: Ist es überhaupt erforderlich, die Leistungserbringung im 
Einzelgespräch zu steigern? Im Zusammenhang mit onkologischen Erkrankungen und auch der 
Psychoonkologie hatten wir das nachvollzogen. Ich will mich da gar nicht verschließen, aber wir 
bräuchten schon ein anderes Argument als das, es soll redaktionell gleichgezogen werden. Es muss 
klar erkennbar sein, dass auch ein Bedarf dafür da ist. Zu den Gruppenbehandlungen bei seltenen 
Erkrankungen gab es in unserem Haus die Frage: Gibt es Zentren, in denen das überhaupt realisiert 
werden kann, denn es ist ja sehr selten, und es ist eine sehr geringe Patientenzahl? Wird es ge-
braucht? Diese Frage stellt sich für uns, auch wenn wir sehen, dass es im EBM eine ungleiche Aus-
gestaltung gibt. Die Hintergründe gehören jetzt nicht in dieses Gremium und lassen sich sicherlich 
nicht mehr ganz nachvollziehen. 
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Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), ich bitte Sie, diese 
Frage mit der nächsten Frage zusammen zu beantworten, denn die DKG hatte sich schon gemeldet. 

DKG: Eigentlich erübrigt sich die Frage nach den eben gemachten Ausführungen, dass die Gründe 
dafür nicht hierhin gehören. Wenn Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK) aber trotzdem bekannt ist, wa-
rum das im EBM unterschiedlich geregelt ist, weil Sie vielleicht damals schon irgendwie damit befasst 
war, dann wäre ich dankbar, wenn Sie sie trotzdem nennen könnten, um es zu verstehen. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK), Sie haben das Wort. 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Der Unterausschuss ASV hat beschlossen, um bei seltenen Er-
krankungen die Patienten psychologisch zu betreuen, auch Gruppenleistungen in den Appendix auf-
zunehmen. Das haben Sie gemacht. So haben Sie die antragsfreien Gruppenleistungen für Fachärzte 
für psychosomatische Medizin und auch für Fachärzte für Psychiatrie aufgenommen. Ich würde es 
jetzt andersherum zurückgeben: Es ist aus unserer Sicht fachlich nicht nachvollziehbar, warum es 
davon abhängt, welche Fachgruppe die Leistung erbringt, ob sie im Rahmen der ASV Gruppenge-
spräche anbieten können oder nicht. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Möchten Sie noch auf die Frage des GKV-SV eingehen, 
ob Sie durch Ihren Vorschlag nicht der Überarbeitung der Psychotherapie-Richtlinie vorgreifen? 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Ich bin im Moment überfragt, in welchem Zeitrahmen die Über-
arbeitung der Psychotherapie-Richtlinie verabschiedet wird. Wir wollen dem damit nicht vorweggrei-
fen, wir wissen nur, die ASV-RL wird jetzt verabschiedet. Da es sich auf eine ganz bestimmte Patien-
tengruppe und eine ganz bestimmte Leistungsmenge beschränkt, die dann auch in diesem Rahmen 
erbracht wird, würden wir es nicht als Vorgriff sehen, sondern einfach als eine Anpassung in der ASV-
RL, die aus unserer Sicht fachlich, aber auch redaktionell Sinn macht. Es gibt aus unserer Sicht kei-
nen Grund, zu warten, bis die Psychotherapie-Richtlinie überarbeitet ist. Wenn sie dann überarbeitet 
ist, dann kann man da unter Umständen weitere Anpassungen vornehmen. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Der GKV-SV, bitte. 

GKV-SV: Ihrer eben gemachten Äußerung möchte ich entschieden widersprechen. Hinsichtlich des 
zeitlichen Aspektes hat der Gesetzgeber sehr wohl eine zeitnahe Frist vorgesehen. Die Psychothera-
pie-Richtlinie ist bis zum 30. Juni nächsten Jahres zu überarbeiten. Es ist in der Begründung zum 
GKV-VSG und der damit intendierten Überarbeitung der Psychotherapie-Richtlinie explizit ausgeführt, 
welche Aspekte aufgegriffen werden müssen. Es wurde eben bereits erwähnt, dass unter anderem 
die Förderung der Gruppentherapie Gegenstand dieser Überprüfung ist. In Anbetracht dieses recht 
überschaubaren Zeitrahmens von etwas mehr als einem halben Jahr sind wir sehr wohl der Meinung, 
dass Ihr Anliegen zurückgestellt werden sollte, bis die Psychotherapie-Richtlinie vom G-BA überarbei-
tet worden ist und entsprechende Anpassungen vorliegen, anhand derer man dieses Anliegen gege-
benenfalls noch einmal aufgreifen kann. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Die KBV. 

KBV: Ich möchte auf den Punkt, den ich vorhin angeführt habe, zurückkommen. Sie haben es ange-
sprochen, für die anderen Fachgruppen sind die Gruppenleistungen aufgenommen. Das gehört auch 
hierhin: Was gehört zum Behandlungsumfang? Wir haben aufgrund Ihrer Eingabe durchaus überlegt, 
ob das denn dort sinnvoll wäre oder es im Gegenzug nicht eher ein Schritt wäre, sie dort herauszu-
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nehmen. Deshalb war die Frage: Wie ist es fachlich? Ich weiß nicht, ob Sie dazu jetzt etwas sagen 
können. Gibt es also ein fachliches Argument, das für die Gruppentherapie spricht? Gut, dann soll sie 
erbracht werden, dann auch von allen. Oder ist hier bei der Ersterstellung etwas aufgenommen wor-
den, was hier nicht trägt? Dann wäre es aus rein redaktionellen Gründen auch nicht sinnvoll, dass 
man es für drei macht, wenn es schon für zwei nicht gebraucht wird. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK). 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Ich kann jetzt insbesondere für die onkologischen Erkrankungen 
sagen, dass in der Leitlinie zur Psychoonkologie – in den anderen Bereichen haben Sie keine Leitli-
nien, die explizit etwas zur psychologischen oder psychosozialen Betreuung der Patienten sagen –
Gruppeninterventionen empfohlen werden. Vor dem Hintergrund, dass es grundsätzlich förderungs-
würdig ist, Gruppenleistungen zu erhöhen und damit dem Patientenbedarf besser entsprechen zu 
können, halten wir es schon für sinnvoll und hilfreich, dass Gruppenleistungen im Rahmen der ASV 
für alle Indikationen aufgenommen werden. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Eine Frage von mir bzw. die Erinnerung an eine Frage, zu 
der ich noch keine Antwort gehört habe. Sind Gruppentherapien für Patienten mit seltenen Erkran-
kungen grundsätzlich organisierbar, und finden Sie auch schon statt? – Frau Dr. … (Vertreterin der 
BPtK), direkt dazu. 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Dazu kann ich Ihnen im Moment keine Antwort geben. Ich denke, 
Sie spielen darauf an, dass es geringere Patientenzahlen sind und in den Zentren für einzelne schwe-
re Erkrankungen dann vielleicht nur wenig Patienten da sind. Ich glaube, das würde sich dann am 
Bedarf orientieren. Wenn der Bedarf nicht da ist oder wenn das Zentrum die Patientenzahl nicht hat, 
um eine Gruppe einzurichten – Sie können eine Gruppe schon mit vier oder fünf Patienten machen –, 
dann wird sich das erübrigen, aber es schadet nicht, dass es drinsteht. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Der GKV-SV, noch einmal. 

GKV-SV: Die Überarbeitung der Gruppentherapie einschließlich der Überprüfung des Antrags- und 
Begutachtungsverfahrens dazu wird im Unterausschuss Psychotherapie stattfinden, nach unserem 
Dafürhalten auch bis Mitte nächsten Jahres abgeschlossen sein, so wie der Gesetzgeber es uns vor-
gegeben hat, nämlich bis zum 30. Juni. Dann wird zu prüfen sein, ob das, was wir an Ergebnissen er-
arbeitet haben, einer Neubewertung hinsichtlich der Vergütungsziffern bedarf. Vor diesem Hinter-
grund frage ich Sie: Könnte man nicht auch sagen, dass die onkologische Gruppentherapie so etwas 
wie ein Derivat dieser Verhandlungslösung ist, die wir im Unterausschuss Psychotherapie zu verhan-
deln haben, und ist es nicht möglicherweise sinnvoller, die Anliegen, die Sie hier vortragen, dann im 
Kontext dieser Verhandlungen im Zuge der Gesamtüberarbeitung zu beraten und zu berücksichtigen? 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Weitere Fragen an die Bundespsychotherapeutenkam-
mer? – Die Patientenvertretung. 

Patientenvertretung: Habe ich es gerade richtig verstanden, wie Sie den Aspekt der seltenen Er-
krankungen und der Leistungsangebote in Gruppen dargestellt haben, dass Sie es zum einen grund-
sätzlich als ein sinnvolles Angebot ansehen, dass Sie zweitens davon ausgehen, dass diese Angebo-
te auch bei einigen Zentren realisiert werden dürften, und dass Sie drittens davon ausgehen, dass es 
mit Sicherheit nicht bei allen ASV-Teams ein solches Angebot geben würde, in Abhängigkeit von der 
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Zahl der Betroffenen, die zu einem bestimmten Zeitpunkt erscheinen? Ist das so richtig zusammenge-
fasst? 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK). 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Ja, Sie haben mich ganz richtig verstanden. Auch Sie selber ha-
ben es für sinnvoll gehalten, bei seltenen Erkrankungen Gruppenleistungen theoretisch anbieten zu 
können. Auch Sie müssen sich damals die Frage gestellt haben, ob es in den Zentren Sinn macht 
und es genug Patienten dafür gibt. Für die Fachärzte für Psychiatrie und für Psychosomatik haben 
Sie das dadurch beantwortet, dass Sie die antragsfreien Ziffern aufgenommen haben, weil Sie den-
ken, dass es grundsätzlich denkbar und sinnvoll sein kann. 

Noch einmal zurück zu der Frage, ob man es zurückstellen kann, bis bei der Überarbeitung der Psy-
chotherapie-Richtlinie Ergebnisse vorliegen. Die Leistungen, die wir vorschlagen, sind explizit nicht 
Leistungen gemäß der Psychotherapie-Richtlinie. Es sind nicht die Leistungsziffern aus dem Kapi-
tel 35, die wir vorschlagen, die aufgenommen und ergänzt werden sollten. Bei den Psychologischen 
Psychotherapeuten ist das vielmehr die Ziffer 23220, und die gehört nicht ins Kapitel der Leistungen 
für die Psychotherapie-Richtlinie. Deshalb weiß ich nicht, ob im Zuge der Bearbeitung der Psychothe-
rapie-Richtlinie es vorstellbar ist, dass es zukünftig auch eine antragsfreie Ziffer für psychotherapeuti-
sche Leistungen in der Gruppe gibt, die auch von Psychologischen Psychotherapeuten erbracht wer-
den kann, die neu geschaffen wird, die neu bewertet wird. Dann müsste die ASV-RL nach der Über-
arbeitung der Psychotherapie-Richtlinie dementsprechend noch einmal angepasst werden. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Der GKV-SV, noch einmal, bitte.  

GKV-SV: Ich entnehme Ihren Ausführungen, dass Sie nach wie vor der Meinung sind, dass Sie der 
im Appendix vorgenommenen Unterscheidung, die sehr wohl eine Ursache hat, nämlich die, dass im 
EBM bestimmte Leistungen nur bestimmten Arztgruppen oder Leistungserbringergruppen zugeordnet 
worden sind, nicht folgen können und eine Gleichsetzung sowohl der Psychiater als auch der Psycho-
logischen Psychotherapeuten fordern. Gehe ich recht in der Annahme, dass Sie auch davon ausge-
hen, dass im Zusammenhang mit der Behandlung der hier in Rede stehenden ASV-Krankheiten Sie 
diese Unterscheidung auch nicht für richtig halten bzw. die Ausbildungsinhalte demzufolge gleichset-
zen wollen? Denn wir gehen davon aus, dass es durchaus Unterschiede in der Ausbildung sowohl 
ärztlicher Psychotherapeuten als auch Psychologischer Psychotherapeuten gibt, die eine Unterschei-
dung im Appendix rechtfertigen. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Bitte. 

Frau Dr. … (Vertreterin der BPtK): Ja, da haben Sie mich richtig verstanden. Wir gehen davon aus, 
dass das gleichzusetzen ist. In Bezug auf die Gruppenleistungen bedeutet das: Dann müssten Sie die 
Psychologischen Psychotherapeuten ganz aus der ASV herausnehmen, denn warum sollen Psycho-
logische Psychotherapeuten in der Einzelbehandlung qualifiziert sein, diese Patienten psychosozial 
zu betreuen, aber nicht in der Gruppenbehandlung? Das wäre aus unserer Perspektive schwer nach-
vollziehbar. 

Die Vorsitzende des Unterausschusses: Weitere Fragen an die Bundespsychotherapeutenkam-
mer? – Das ist nicht der Fall. Dann bedanke ich mich sehr und schließe damit die Anhörung. 

Schluss der Anhörung: 11:59 Uhr 

Anlage 5 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" mit

● Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsumfangs)

Legende

Hinweis:
Die Anlage 6 der Tragenden Gründe enthält im Abschnitt 1 auch die GOP, die durchgängig vom Behandlungsumfang ausgeschlossen sind. Die Zeilen mit diesen 
GOP sind im Plenumsbeschluss nicht aufgeführt. 

● Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basierend auf den Gebührenordnungspositionen (GOP) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) für das 
4.Quartal 2013 inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 1. Oktober 2015) und 

0
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige 
Arztgruppe nicht zum Behandlungsumfang.

1 Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die jeweilige 
Arztgruppe zum Behandlungsumfang.
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Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes 
durch einen Patienten

01100 Unvorhergesehene Inanspruchnahme I 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes 
durch einen Patienten

01101 Unvorhergesehene Inanspruchnahme II 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes 
durch einen Patienten

01102 Inanspruchnahme an Samstagen 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01210 Notfallpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01211 Zusatzpauschale Besuchsbereitschaft 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01214 Notfallkonsultationspauschale I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01215 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01214

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01216 Notfallkonsultationspauschale II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01217 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01216

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01218 Notfallkonsultationspauschale III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01219 Zusatzpauschale zu der 
Gebührenordnungsposition 01218

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01220 Reanimationskomplex 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01221 Zuschlag Beatmung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte
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Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die 
Versorgung im Notfall und im 
organisierten ärztlichen Not(-fall)dienst

01222 Zuschlag Defibrillation 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte Ärzte, 
Krankenhäuser bzw. Institute

01320 Grundpauschale I für ermächtigte Ärzte, 
Institute und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte Ärzte, 
Krankenhäuser bzw. Institute

01321 Grundpauschale II für ermächtigte Ärzte, 
Institute und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01410 Besuch 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01411 Dringender Besuch I 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01412 Dringender Besuch II 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01413 Besuch eines weiteren Kranken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01414 Visite auf der Belegstation, je Patient 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01415 Dringender Besuch eines Patienten  in 
beschützenden Wohnheimen bzw. 
Einrichtungen bzw. Pflege- oder 
Altenheimen mit Pflegepersonal

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01416 Begleitung eines Kranken durch den 
behandelnden Arzt beim Transport

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01420 Prüfung der Notwendigkeit und 
Koordination der häuslichen 
Krankenpflege

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01422 Erstverordnung von 
Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01424 Folgeverordnung von 
Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01425 Erstverordnung der spezialisierten 
ambulanten Palliativversorgung

1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01426 Folgeverordnung zur Fortführung der 
spezialisierten ambulanten 
Palliativversorgung

1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01430 Verwaltungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01435 Haus-/Fachärztliche 
Bereitschaftspauschale

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01436 Konsultationspauschale 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der 
häuslichen Krankenpflege, Verordnung 
besonderer Behandlungsmaßnahmen, 
Verwaltungskomplex, telefonische 
Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01440 Verweilen außerhalb der Praxis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01510 Zusatzpauschalen für Beobachtung und 
Betreuung - Praxisklinische Betreuung 2h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01511 Zusatzpauschalen für Beobachtung und 
Betreuung - Praxisklinische Betreuung 4h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01512 Zusatzpauschalen für Beobachtung und 
Betreuung - Praxisklinische Betreuung 6h

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01520 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
diagnostischer Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01521 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
therapeutischer Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01530 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
diagnostischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung 
und Nachsorge

01531 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
therapeutischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01600 Ärztlicher Bericht nach Untersuchung 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01601 Individueller Arztbrief 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01602 Mehrfertigung (z. B. Kopie) eines 

Berichtes oder Briefes an den Hausarzt
1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01610 Bescheinigung zur Belastungsgrenze 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01611 Verordnung von medizinischer 

Rehabilitation
1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01612 Konsiliarbericht vor Psychotherapie 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01620 Bescheinigung oder Zeugnis 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01621 Krankheitsbericht 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01622 Kurplan, Gutachten, Stellungnahme 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01623 Kurvorschlag 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, 
Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch (vormals 
Sonstige Hilfen)

01700 Grundpauschale für Fachärzte für 
Laboratoriumsmedizin u.a.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, 
Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch (vormals 
Sonstige Hilfen)

01701 Grundpauschale für Vertragsärzte aus 
nicht in der Nr. 01700 aufgeführten 
Arztgruppen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01704 Zuschlag für die Beratung im Rahmen des 
Neugeborenen-Hörscreenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01705 Neugeborenen-Hörscreening 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01706 Kontroll-AABR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01707 Erweitertes Neugeborenen-Screening 
gemäß der Kinder-Richtlinien des 
Gemeinsamen Bundesausschusses

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01708 Laboruntersuchungen im Rahmen des 
Neugeborenen-Screenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01711 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01712 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01713 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01714 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01715 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01716 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01717 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01718 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U8

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01719 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01720 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01721 Besuch wegen U1 - U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01722 Sonographie der Säuglingshüften bei U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern

01723 Komplexe zur Früherkennung von 
Krankheiten bei Kindern - U7a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01730 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung bei 
der Frau

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01731 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung beim 
Mann

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01732 Gesundheitsuntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01733 Zytologische Untersuchung 
(Krebsvorsorge)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01734 Untersuchung auf Blut im Stuhl 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01735 Beratung gemäß § 4 der Chroniker-
Richtlinie zu 
Früherkennungsuntersuchungen für nach 
dem 1. April 1987 geborene Frauen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01740 Beratung zur Früherkennung des 
kolorektalen Karzinoms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01741 Totale Koloskopie gem. 
Krebsfrüherkennungsrichtlinien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01742 Zuschlag zu Nr. 01741 für Abtragung von 
Polypen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01743 Histologie bei Früherkennungskoloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01745 Früherkennungsuntersuchung auf 
Hautkrebs

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei 
Erwachsenen

01746 Zuschlag zur Gebührenordnungsposition 
01732 für die 
Früherkennungsuntersuchung auf 
Hautkrebs

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01750 Röntgenuntersuchung im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01752 Beurteilung von 
Mammographieaufnahmen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01753 Abklärungsdiagnostik I im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01754 Abklärungsdiagnostik II einschl. 
ultraschallgest. Biopsie im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01755 Stanzbiopsie unter Röntgenkontrolle im 
Rahmen des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01756 Histopathologische Untersuchung im 
Rahmen des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01757 Zuschlag zu der Nr. 01756 für 
Aufarbeitung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01758 Teilnahme an einer multidisziplinären 
Fallkonferenz im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01759 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01753 oder 
01755 für Vakuumbiopsie(n) der Mamma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01770 Betreuung einer Schwangeren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01772 Weiterführende Sonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01773 Weiterführende Sonographie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01774 Weiterführende Dopplersonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01775 Weiterführende Dopplersonographie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01776 Vortest auf Gestationsdiabetes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01777 Oraler Glukosetoleranztest (oGTT) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01780 Planung der Geburtsleitung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01781 Fruchtwasserentnahme durch 

Amniozentese
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01782 Blutentnahme aus der Nabelschnur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01783 AFP-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01784 Amnioskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01785 Tokographie vor 28. Woche 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01786 CTG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01787 Chorionzotten-Biopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01790 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01791 Humangenetische Beurteilung nach 

Fremdbefunden
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01792 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem genetischen 
und/oder teratogenem Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01793 Pränatale zytogenetische 
Untersuchung(en) im Rahmen der 
Mutterschaftsvorsorge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01800 TPHA/TPPA-Antikörper-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01802 Rötelnantikörper-Bestimmung mittels 

Immunoassay
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01803 Röteln-IgM-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01804 Blutgruppen- und Rhesusfaktor 

Bestimmung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01805 Untersuchung auf Dweak 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01806 Bestimmung der Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01807 Antikörper-Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01808 Antikörper-Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01809 Quantitativer Antikörpernachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01810 HBs-Antigen-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01811 HIV-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01812 Glukosebestimmung (Screening zum 

Gestationsdiabetes)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01815 Untersuchung und Beratung der 
Wöchnerin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01816 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin 
gemäß Mutterschaftsrichtlinie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01820 Rezepte, Überweisungen, 
Befundübermittlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01821 Beratung im Rahmen der 
Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01822 Beratung ggf. einschl. Untersuchung im 
Rahmen der Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01825 Entnahme von Zellmaterial von der 
Ektozervix und aus der Endozervix im 
Rahmen der Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01826 Zytologische Untersuchung 
(Empfängnisregelung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01827 Scheidensekret- Mikroskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01828 Blutentnahme für Varicella-Zoster-Virus-

Antikörper-Nachweis
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01830 Applikation eines Intrauterinpessars (IUP) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01831 Ultraschallkontrolle nach IUP-Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01832 Subkutane Applikation eines Depot-
Kontrazeptivums

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01833 Varicella-Zoster-Virus-Antikörper-
Nachweis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01835 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01836 Humangenetische Beurteilung nach 

Fremdbefunden
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01837 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem genetischen 
und/oder teratogenem Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01838 Postnatale zytogenetische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01839 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01838 für die 
spezielle Darstellung der Strukturen 
einzelner Chromosomen durch 
Anwendung besonderer Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01840 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin 
gemäß Richtlinie zur Empfängnisregelung 
und zum Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01850 Beratung wegen Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01851 Untersuchung vor Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01852 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01853 Lokale Anästhesie vor Sterilisation des 

Mannes
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01854 Sterilisation des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01855 Sterilisation der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01856 Narkose bei Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01857 Beobachtung und Betreuung nach 

Sterilisation
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01900 Beratung wegen geplanter Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01901 Untersuchung vor Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01902 Feststellung des Schwangerschaftsalters 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01903 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01904 Abruptio, medizinische oder 

kriminologische Indikation, operativ
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01905 Abruptio, medizinische Indikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01906 Abruptio, medizinische oder 

kriminologische Indikation, medikamentös
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01910 Beobachtung und Betreuung nach 
Durchführung eines 
Schwangerschaftsabbruch - Dauer mehr 
als 2  Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01911 Beobachtung und Betreuung nach 
Durchführung eines 
Schwangerschaftsabbruch - Dauer mehr 
als 4 Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01912 Kontrolluntersuchung nach Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01913 Narkose bei Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01915 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin 

gemäß Richtlinie zur Empfängnisregelung 
und zum Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung der 
Drogenabhängigkeit

01950 Substitutionsgestützte Behandlung 
Opiatabhängiger

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung der 
Drogenabhängigkeit

01951 Zuschlag Wochenende, Feiertage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung der 
Drogenabhängigkeit

01952 Zuschlag Therapiegespräch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung der 
Drogenabhängigkeit

01955 Diamorphingestützte Behandlung 
Opiatabhängiger

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und 
diamorphingestützter Behandlung der 
Drogenabhängigkeit

01956 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 01955

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02100 Infusion 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02101 Infusion, Dauer mind. 60 Minuten 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02110 Erst-Transfusion 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02111 Folge-Transfusion 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02112 Eigenblut-Reinfusion 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, 
Reinfusionen, Programmierung von 
Medikamentenpumpen

02120 Erstprogrammierung einer 
Zytostatikapumpe

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.2 Tuberkulintestung 02200 Tuberkulintestung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 

therapeutische Leistungen
02300 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder 

primäre Wundversorgung und/oder 
Epilation

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02301 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder 
primäre Wundversorgung mittels Naht

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02302 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder 
primäre Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02310 Behandlungskomplex einer/von sekundär 
heilenden Wunde(n)

1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02311 Behandlung Diabetischer Fuß 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02312 Behandlungskomplex eines oder mehrerer 
chronisch venöser Ulcera cruris

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02313 Kompressionstherapie bei der chronisch 
venösen Insuffizienz, beim 
postthrombotischen Syndrom, bei 
oberflächlichen und tiefen 
Beinvenenthrombosen und/oder bei 
Lymphödem

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02320 Magenverweilsonde 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02321 Legen eines suprapubischen 
Harnblasenkatheter

1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02322 Wechsel/Entfernung suprapubischer 
Harnblasenkatheter

1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02323 Legen/Wechsel transurethraler 
Dauerkatheter

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02330 Blutentnahme durch Arterienpunktion 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02331 Intraarterielle Injektion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02340 Punktion I 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02341 Punktion II 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02342 Lumbalpunktion 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02343 Entlastungspunktion des Pleuraraums 
und/oder Pleuradrainage

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02350 Fixierender Verband 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02360 Anwendung von Lokalanästhetika 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02400 13C-Harnstoff-Atemtest 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02401 H2-Atemtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
02500 Einzelinhalationstherapie mit Vernebler 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02501 Einzelinhalationstherapie mit speziellem 
Verneblersystem

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02510 Wärmetherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02511 Elektrotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02512 Gezielte Elektrostimulation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02520 Phototherapie eines Neugeborenen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03000 Versichertenpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03003 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03004 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03010 Versichertenpauschale im Vertretungsfall 
und bei Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03013 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03014 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03030 Versichertenpauschale bei 
unvorhergesehener Inanspruchnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

03040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 03000 und 
03030 für die Wahrnehmung des 
hausärztlichen Versorgungsauftrags 
gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03220 Zuschlag zur GOP 03000 für die 
Behandlung und Betreuung eines 
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03221 Zuschlag zur GOP 03000 für die intensive 
Behandlung und Betreuung eines  
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

03230 Problemorientiertes ärztliches Gespräch 
im Zusammenhang mit einer 
lebensverändernden Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03241 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten Langzeit-
EKG von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03242 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03321 Belastungs-Elektrokardiographie 
(Belastungs-EKG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von 
mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03331 Prokto-/Rektoskopischer 
Untersuchungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03335 Orientierende audiometrische 
Untersuchung nach vorausgegangener, 
dokumentierter, auffälliger Hörprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03350 Entwicklungsneurologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03351 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

03352 Zuschlag neben 
Früherkennungsuntersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische Versorgung 03360 Hausärztlich-geriatrisches 
Basisassessment

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische Versorgung 03362 Hausärztlich-geriatrischer 
Betreuungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03370 Palliativmedizinische Ersterhebung des 
Patientenstatus inkl. Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03371 Zuschlag zu der Versichertenpauschale 
03000 für die palliativmedizinische 
Betreuung des Patienten in der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03372 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01410 oder 
01413 für die palliativmedizinische 
Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03373 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01411, 
01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04000 Versichertenpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04003 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04004 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04010 Versichertenpauschale im Vertretungsfall 
und bei Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04013 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04014 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04030 Versichertenpauschale bei 
unvorhergesehener Inanspruchnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische 
Vorhaltung

04040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 04000 und 
04030 für die Wahrnehmung des 
hausärztlichen Versorgungsauftrags 
gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04220 Zuschlag zur GOP 04000 für die 
Behandlung und Betreuung eines 
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04221 Zuschlag zur GOP 04000 für die intensive 
Behandlung und Betreuung eines  
Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, 
Gesprächsleistung

04230 Problemorientiertes ärztliches Gespräch 
im Zusammenhang mit einer 
lebensverändernden Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04241 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten Langzeit-
EKG von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04242 Funktionelle Einzel-Entwicklungstherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04243 Funktionelle Gruppen-
Entwicklungstherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04321 Belastungs-Elektrokardiographie 
(Belastungs-EKG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von 
mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04331 Prokto-/Rektoskopischer 
Untersuchungskomplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04335 Orientierende audiometrische 
Untersuchung nach vorausgegangener, 
dokumentierter, auffälliger Hörprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04350 Untersuchung zur funktionellen 
Entwicklung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04351 Entwicklungsneurologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04352 Vollständiger Entwicklungsstatus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04353 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besonders förderungswürdige 
Einzelleistungen und 
Leistungskomplexe

04354 Zuschlag neben 
Früherkennungsuntersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.4 Sozialpädiatrische Versorgung 04355 Sozialpädiatrisch orientierte eingehende 
Beratung, Erörterung und/oder Abklärung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04370 Palliativmedizinische Ersterhebung des 
Patientenstatus inkl. Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04371 Zuschlag zu der Versichertenpauschale 
04000 für die palliativmedizinische 
Betreuung des Patienten in der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04372 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01410 oder 
01413 für die palliativmedizinische 
Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04373 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 01411, 
01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der 
Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04410 Zusatzpauschale Kinderkardiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04418 Kontrolle eines Herzschrittmachers 
und/oder eines implantierten Kardioverters 
bzw. Defibrillators

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04419 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der 
Kinder-Kardiologie

04420 Behandlung eines Herz-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04430 Neuropädiatrisches Gespräch, 
Behandlung, Beratung, Erörterung 
und/oder Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04431 Ausführliche neurologisch-motoskopische 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04433 Zusatzpauschale Koordination der 
neuropädiatrischen Betreuung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04434 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04435 Pädiatrische Schlaf-EEG-Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04436 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, 
VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04437 Zusatzpauschale Abklärung einer 
peripheren neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische 
Gebührenordnungspositionen

04439 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04441 Zusatzpauschale Behandlung einer 
Systemerkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04442 Zusatzpauschale intensive, 
aplasieinduzierende und/oder 
toxizitätsadaptierte, antiproliferative 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Hämatologie und 
Onkologie

04443 Zusatzpauschale intensivierte 
Nachbetreuung nach Tumorbehandlung 
und/oder Transplantation(en) 
hämatopoetischer Stammzellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04511 Zusatzpauschale Ösophago-
Gastroduodenoskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04512 Langzeit-ph-Metrie des Ösophagus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04513 Perkutane endoskopische Gastrostomie 
(PEG)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04514 Zusatzpauschale Koloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04515 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 04511, 
04513 und 04514

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04516 Zusatzpauschale Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04517 Rektumsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04518 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie 
und/oder Sigmoidoskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04520 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 04514 oder 
04518

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04521 Dünndarmsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04523 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04525 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04527 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04530 Zusatzpauschale pädiatrische 
Pneumologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04532 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 04530 für die 
Durchführung eines unspezifischen 
bronchialen Provokationstests

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04534 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04535 Schweißtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04536 Bestimmung des Säurebasenhaushalts 
und Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04537 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lungen- oder Herz-Lungen-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Rheumatologie

04550 Zusatzpauschale pädiatrische 
Rheumatologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Rheumatologie

04551 Zusatzpauschale spezielle 
kinderrheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04560 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines chronisch 
niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04561 Zusatzpauschale kindernephrologische 
Behandlung eines 
Nierentransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04562 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines dialysepflichtigen 
Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04564 Zusatzpauschale kindernephrologische 
Betreuung bei Durchführung der 
Hämodialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04565 Zusatzpauschale kindernephrologische 
Betreuung bei Durchführung einer 
Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04566 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 04564 und 
04565 für die Durchführung einer 
Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04572 Zusatzpauschale kindernephrologische 
Betreuung bei LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Nephrologie und Dialyse

04573 Zusatzpauschale kindernephrologische 
Betreuung bei Apherese bei rheumatoider 
Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.5 Gebührenordnungspositionen der 
pädiatrischen Endokrinologie und 
Diabetologie

04580 Zusatzpauschale Diagnostik und 
Behandlung eines Patienten mit 
morphologischen Veränderungen einer 
Hormondrüse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05220 Zuschlag für die anästhesiologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05230 Aufwandserstattung für das Aufsuchen 
eines Kranken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05310 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05320 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05330 Anästhesie oder Kurznarkose 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05331 Zuschlag weitere 15 Minuten 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05340 Überwachung der Vitalfunktionen 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05341 Analgesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05350 Beobachtung und Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der Erbringung von 
Leistungen des Abschnitts 8.4

05360 Periduralanästhesie im Zusammenhang 
mit der Erbringung einer der 
Gebührenordnungspositionen 08411 bis 
08416

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der Erbringung von 
Leistungen des Abschnitts 8.4

05361 Dokumentierte Überwachung im 
Anschluss an die 
Gebührenordnungsposition 05360

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der Erbringung von 
Leistungen des Abschnitts 8.4

05370 Anästhesie und/oder Narkose, bis zu einer 
Schnitt-Naht-Zeit von 15 Minuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der Erbringung von 
Leistungen des Abschnitts 8.4

05371 Zuschlag zu der Nr. 05370 bei 
Fortsetzung einer Anästhesie und/oder 
Narkose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im 
Zusammenhang mit der Erbringung von 
Leistungen des Abschnitts 8.4

05372 Beobachtung und Betreuung eines 
Patienten nach einem operativen oder 
diagnostischen Eingriff nach der Nr. 05370

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06220 Zuschlag für die augenärztliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06225 Zuschlag für die Behandlung durch (einen) 
konservativ tätige(n) Augenarzt/-ärzte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06310 Fortlaufende Tonometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06312 Elektrophysiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06320 Zusatzpauschale Schielbehandlung bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06321 Zusatzpauschale Schielbehandlung ab 6. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06330 Perimetrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06331 Fluoreszenzangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06332 PDT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06333 Binokulare Untersuchung des 
Augenhintergrundes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06340 Anpassung einer Verbandlinse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06341 Erstanpassung und Auswahl der 
Kontaktlinse(n)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06342 Prüfung auf Sitz und Verträglichkeit einer 
(von) Kontaktlinsen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06343 Bestimmung von Sehhilfen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06350 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge I 
und/oder primäre Wundversorgung am 
Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06351 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge II 
und/oder primäre Wundversorgung am 
Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06352 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge III 
und/oder primäre Wundversorgung am 
Auge bei Säuglingen, Kleinkindern und 
Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07220 Zuschlag für die chirurgische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07310 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. 
Diagnostik von Erkrankung(en) des Stütz- 
und Bewegungsapparates bei 
Neugeborenen, Säuglingen, Kleinkindern 
und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07311 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. 
Diagnostik von Erkrankung(en) des Stütz- 
und Bewegungsapparates bei 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07320 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
Therapie bei visceralchirurgischer(n) 
Erkrankung(en) und/oder Eingriff(en)

0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07330 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Patienten mit einer Funktionsstörung der 
Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07340 Behandlung sekundär heilender Wunde(n) 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08220 Zuschlag für die gynäkologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08230 Zuschlag Reproduktionsmedizin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08231 Zusatzpauschale Geburtshilfe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
08310 Apparative Untersuchung bei 

Harninkontinenz
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08311 Urethro(-zysto)skopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08320 Mammastanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08330 Ring, Pessar Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08331 Subkutane Applikation eines Depot-
Kontrazeptivums

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08332 Vaginoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08333 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08334 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08340 Gewinnung von Zellmaterial aus der 
Gebärmutterhöhle

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08341 Prüfung der Eileiter auf Durchgängigkeit 
mittels sonographischer 
Kontrastmitteluntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08410 Verweilen im Gebärraum 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08411 Geburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08412 Zuschlag Leitung und Betreuung einer 

komplizierten Geburt
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08413 Äußere Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08414 Innere oder kombinierte Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08415 Zuschlag Schnittentbindung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08416 Entfernung der Nachgeburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08510 Erstellung eines Behandlungsplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08520 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 16 

der Richtlinien über künstliche 
Befruchtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08521 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 14 
der Richtlinien über künstliche 
Befruchtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08530 Intrazervikale, intrauterine oder intratubare 
homologe Insemination im Spontanzyklus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08531 Intrazervikale, intrauterine oder intratubare 
homologe Insemination nach hormoneller 
Stimulation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08540 Gewinnung und Untersuchung(en) des 
Spermas

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08541 Ultraschallgezielte und/oder 
laparoskopische Eizellentnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08542 Zuschlag zu Gebührenordnungsposition 
08541 bei ambulanter Durchführung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08550 In-vitro-Fertilisation (IVF) mit 
anschließendem Embryo-Transfer (ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08551 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation (IVF) 
entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 08550 bis zum 
Ausbleiben der Zellteilung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08552 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation (IVF) 
entsprechend der 
Gebührenordnungspositionen 08550 bzw. 
08560 bis frühestens zwei Tage vor der 
geplanten Follikelpunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08560 IVF einschl. ICSI mit anschließendem 
Embryo-Transfer (ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08561 IVF einschl. ICSI bis zum Ausbleiben der 
Zellteilung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08570 Humangenetische Abklärung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08571 Ausführliches schriftliches 
wissenschaftlich begründetes 
humangenetisches Gutachten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08572 Humangenetische Beratung und 
Begutachtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08573 Chromosomenanalyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08574 Spezielle Darstellung der Strukturen 

einzelner Chromosomen durch 
Anwendung besonderer Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundpauschalen

09220 Zuschlag für die Hals-Nasen-
Ohrenärztliche Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09310 Tamponade der hinteren Nasenabschnitte  
und/oder des Nasenrachenraumes

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09311 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09312 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09313 Direkte Laryngoskopie mittels Endoskop 
beim Neugeborenen, Säugling, Kleinkind 
oder Kind bis zum vollendeten 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09314 Stroboskopische Untersuchung der 
Stimmlippen

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09315 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09316 Zuschlag Intervention, Perbronchiale 
Biopsie, BAL

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09317 Ösophagoskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09318 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer 
sonstigen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09323 Reflexbestimmung an den 
Mittelohrmuskeln

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09324 Abklärung einer vestibulo-cochleären 
Erkrankung mittels Messung(en) 
otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09325 Prüfung der Labyrinthe mit 
nystagmographischer  Aufzeichnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09327 Hörschwellenbestimmung in Sedierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09329 Zusatzpauschale bei der Behandlung 
eines Patienten mit akuter, schwer 
stillbarer Nasenblutung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09330 Zusatzpauschale Untersuchung der 
Stimme

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09331 Zusatzpauschale Untersuchung des 
Sprechens und der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie 
und/oder Dysphagie

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09335 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 09320 bei 
Durchführung einer Kinderaudiometrie an 
einer speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09336 Kindersprachaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik des 
Tinnitus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09350 Wechsel und/oder Entfernung einer 
pharyngo-trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09351 Anlage einer Paukenhöhlendrainage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09360 Kleinchirurgischer Eingriff I im Hals-Nasen-
Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09361 Kleinchirurgischer Eingriff II im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung im Hals-Nasen-
Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09362 Kleinchirurgischer Eingriff III im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich und/oder 
primäre Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern im Hals-Nasen-
Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09364 Zusatzpauschale für die Nachsorge der 
operativen Behandlung eines Patienten 
mit chronischer Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09365 Zusatzpauschale für die postoperative 
Nachsorge nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09372 Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen 
und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09373 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen 
und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09375 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 09373 und 
09374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10220 Zuschlag für die hautärztliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10310 Bestimmung der Erythemschwelle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10320 Behandlung von Naevi flammei 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10322 Behandlung von Hämangiomen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10324 Behandlung von Naevi flammei und/oder 
Hämangiomen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10330 Komplex Wundbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10340 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder 
primäre Wundversorgung oder Epilation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10341 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder 
primäre Wundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10342 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder 
primäre Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10343 (Teil-)Exzision am Körperstamm bzw. 
Extremitäten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10344 (Teil-)Exzision im Kopf-/Gesichtsbereich 
bzw. Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10350 Balneophototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11230 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11231 Humangenetische Beurteilung nach 
Fremdbefunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11232 Ausführliche humangenetische 
Beurteilung wegen evidentem genetischen 
und/oder teratogenem Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11310 Chromosomenanalyse aus Zellen des 
hämatopoetischen Systems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11311 Chromosomenanalyse aus Fibroblasten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11312 Spezielle Darstellung der Strukturen 
einzelner Chromosomen durch  
Anwendung besonderer Techniken im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 11310 oder 
11311

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11320 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Hybridisierung 
menschlicher DNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11321 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Amplifikation 
menschlicher DNA mittels Polymerase-
Kettenreaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

11322 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder 
krankheitsauslösenden genomischen 
Mutation mittels Sequenzierung 
menschlicher DNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11330 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11331 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11332 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11333 MTHFR-C677T-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11334 Hämochromatose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 

Erkrankungen
11351 Cystische Fibrose - mehrere Mutationen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11352 Cystische Fibrose - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11354 Cystische Fibrose - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11360 Fragiles X-Syndrom - Analyse einer 
Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11361 Fragiles X-Syndrom - weitergehende 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11370 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - 
Untersuchung auf Deletionen und 
Duplikationen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11371 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - 
vollständige Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11372 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - 
bei bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11380 Chorea Huntington 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11390 Myotone Dystrophie Typ 1 - Analyse einer 
Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11391 Myotone Dystrophie Typ 1 - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11395 Myotone Dystrophie Typ 2 - Analyse einer 
Repeat-Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11396 Myotone Dystrophie Typ 2 - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11400 Hämophilie A - Analyse einer Inversion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11401 Hämophilie A - vollständige Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11403 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11404 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11410 Spinale Muskelatrophie - Untersuchung 
auf Deletion und Duplikation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11411 Spinale Muskelatrophie - vollständige 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11412 Spinale Muskelatrophie - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11420 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im GJB2-
Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11421 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im GJB6-
Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11422 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - bei 
bekannter Mutation im GJB2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11430 Lynch-Syndrom (HNPCC) - Untersuchung 
bei Vorliegen von Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11431 Lynch-Syndrom (HNPCC) - 
weitergehende Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11432 Lynch-Syndrom (HNPCC) - Untersuchung 
ohne Vorliegen von Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11433 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 29 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11434 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei bekannter 
Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11440 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom 
(HBOC) - Mutationsanalyse im BRCA1-
Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11441 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom 
(HBOC) - Mutationsanalyse im BRCA2-
Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11442 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom 
(HBOC) - bei bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11443 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom 
(HBOC) - bei bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen 
Erkrankungen

11500 Geistige Entwicklungsstörung ungeklärter 
Ätiologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12220 Grundpauschale für Fachärzte für 
Laboratoriumsmedizin u.a.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12225 Grundpauschale für Vertragsärzte aus 
nicht in der Nr. 12220 aufgeführten 
Arztgruppen bei Probeneinsendung

1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13220 Zuschlag für die allgemeine internistische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.2 Allgemeine diagnostisch-internistische 
Gebührenordnungspositionen

13250 Zusatzpauschale fachinternistische 
Behandlung

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13251 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13252 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von 
mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13253 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten Langzeit-
EKG von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13254 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13255 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13256 Säure-Basen-Status und Blutgasanalyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13257 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13258 Allergologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige 
Gebührenordnungspositionen

13260 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 13257 für 
Polypenentfernung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13290 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13291 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13292 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13300 Zusatzpauschale Angiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13301 Laufband-Ergometrie im Zusammenhang 
mit der Gebührenordnungsposition 13300

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13310 Zusatzpauschale intermittierende  
fibrinolytische Therapie und/oder 
Prostanoidtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische 
Gebührenordnungspositionen

13311 Systemische fibrinolytische Therapie 
arterieller oder venöser Thrombosen bei 
belegärztlicher Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13340 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13341 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13342 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische 
Gebührenordnungspositionen

13350 Zusatzpauschale  Hormondrüsen-
Fehlfunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13390 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13391 Grundpauschale - Grundpauschale  6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13392 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13400 Zusatzpauschale Ösophago-
Gastroduodenoskopie

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13401 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 13400

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13402 Polypektomie(n) im Zusammenhang mit 
der Nr. 13400

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13410 Bougierung des Ösophagus oder 
Kardiasprengung

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13411 Einsetzen einer Ösophagusprothese 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13412 Perkutane Gastrostomie 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13420 Saugbiopsie des Dünndarms beim 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13421 Zusatzpauschale Koloskopie 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13422 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13423 Zusätzliche Leistung(en) im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 13421 oder 
13422

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13424 Laservaporisation(en) und/oder Argon-
Plasma-Koagulation(en) im 
Zusammenhang mit den Nrn. 13400, 
13421 oder 13422

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13430 Zusatzpauschale bilio-pankreatische 
Diagnostik

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13431 Zusatzpauschale bilio-pankreatische 
Therapie

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13435 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13437 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13438 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13439 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- Transplantatträgers

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13490 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13491 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13492 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13500 Zusatzpauschale hämatologische, 
onkologische, immunologische 
Erkrankung

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13501 Zusatzpauschale Betreuung nach 
Transplantation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13502 Zusatzpauschale aplasieinduzierende/ 
Toxizitäts-adaptierte Therapie

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13540 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13541 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13542 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13545 Zusatzpauschale Kardiologie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13550 Zusatzpauschale Kardiologie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13551 Elektrostimulation des Herzens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13552 Kontrolle Herzschrittmacher, Kardioverter, 
Defibrillator

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13560 Ergospirometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische 
Gebührenordnungspositionen

13561 Zusatzpauschale Behandlung eines Herz-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13590 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13591 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13592 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13600 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines chronisch 
niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13601 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Nieren-Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13602 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Betreuung eines dialysepflichtigen 
Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13610 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
Hämodialyse, Peritonealdialyse und 
Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13611 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13612 Zuschlag zu den GOP 13610 und 13611 
für die Durchführung einer 
Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13620 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13621 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
Apherese bei rheumatoider Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische 
Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13622 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13640 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13641 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13642 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13650 Zusatzpauschale Pneumologisch-
Diagnostischer Komplex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13651 Zuschlag unspezifischer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13660 Ergospirometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13661 Bestimmung des Säurebasenhaushalts 
und Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13662 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13663 Zuschlag Intervention, perbronchiale 
Biopsie, BAL, Broncho-alveoläre Lavage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13664 Zuschlag Laservaporisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13670 Thorakoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13675 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

13677 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lungen- oder Herz-Lungen-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13690 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13691 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13692 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13700 Zusatzpauschale internistische 
Rheumatologie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische 
Gebührenordnungspositionen

13701 Zusatzpauschale Rheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14211 Grundpauschale - Grundpauschale ab 
Beginn des 6. bis zum vollendeten 21. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14214 Zuschlag für die kinder- und 
jugendpsychiatrische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14221 Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14222 Anleitung Bezugs- oder Kontaktperson 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14240 Psychiatrische Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14310 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14311 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14312 Untersuchung zur funktionellen 
Entwicklung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14313 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14314 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14320 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14321 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14330 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14331 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, 
VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15310 Zusatzpauschale Myoarthropathien der 
Kiefergelenke

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15311 Situationsmodell Kiefer 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15321 Kleinchirurgischer Eingriff im Mund-Kiefer-
Gesichts-Bereich I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15322 Kleinchirurgischer Eingriff II im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich und/oder primäre 
Wundversorgung im Mund-Kiefer-Gesichts-
Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15323 Kleinchirurgischer Eingriff III im Mund-
Kiefer-Gesichts-Bereich und/oder primäre 
Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern im Mund-Kiefer-
Gesichts-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15324 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 15321 bis 
15323 für die zusätzliche 
Wurzelkanalbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 35 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16215 Zuschlag für die neurologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16222 Zuschlag bei schweren 
neuropsychologischen und 
verhaltensneurologischen Störungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16230 Zusatzpauschale kontinuierliche  
Mitbetreuung in der häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16231 Zusatzpauschale kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16232 Diagnostik und/oder Behandlung von 
Erkrankungen der Wirbelsäule bei 
Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines 
Patienten mit einer Erkrankung des 
zentralen Nervensystems in der 
häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16320 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16321 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, 
VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16322 Zusatzpauschale Abklärung einer 
peripheren neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16371 Anwendung und Auswertung des 
Aachener Aphasietests (AAT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.2 Nuklearmedizinische 
Konsiliarpauschalen

17210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.2 Nuklearmedizinische 
Konsiliarpauschalen

17214 Zuschlag bei Neugeborenen, Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17310 Teilkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17311 Ganzkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17312 Zuschlag Ganzkörperzusatz 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17320 Schilddrüsen-Szintigraphie 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17321 Radiojod-Zweiphasentest 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17330 Zusatzpauschale Myokard-Szintigraphie 
unter Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17331 Zusatzpauschale Myokard-Szintigraphie in 
Ruhe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17332 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik unter Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17333 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik in Ruhe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17340 Zusatzpauschale 
Nierenfunktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17341 Zuschlag bei Intervention 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17350 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-
hämatologische Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17351 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-
intestinale Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17360 Zuschlag Extravasalphasenuntersuchung 
bei Mehrphasenszintigraphie

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17361 Zuschlag sequentielle Aufnahmetechnik 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17362 Zuschlag SPECT, Einkopf 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17363 Zuschlag SPECT, Zwei- oder Mehrkopf 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17370 Zusatzpauschale Radiojodtherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17371 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17372 Zusatzpauschale Radionuklidtherapie 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17373 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese an 
großen oder mittleren Gelenken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18220 Zuschlag für die orthopädische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18310 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. 
Diagnostik von Erkrankungen des Stütz- 
und Bewegungsapparates bei 
Neugeborenen, Säuglingen, Kleinkindern 
und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18311 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. 
Diagnostik von Erkrankungen des Stütz- 
und Bewegungsapparates bei 
Jugendlichen und bei Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18320 Zusatzpauschale Orthopädische oder 
orthopädisch-rheumatologische 
Funktionsdiagnostik bzw. Assessment 
mittels Untersuchungsinventaren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18330 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
orthopädische Therapie eines Patienten 
mit einer Funktionsstörung der Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18331 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder 
Behandlung von degenerativen 
Erkrankungen der Wirbelsäule bei 
Jugendlichen und bei Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18340 Behandlung von sekundär heilenden 
Wunden oder Decubitalulcera

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18700 Zusatzpauschale Behandlung von 
Rheumatoider Arthritis, Seronegativer 
Spondylarthritis, Kollagenose, Myositis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.2 Pathologische Konsiliarpauschalen 19210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
III 19 19.3 Diagnostische 

Gebührenordnungspositionen
19310 Histologische oder zytologische 

Untersuchung eines Materials
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19311 Zytologische Untersuchung eines 
Materials

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19312 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 19310, 
19311 und 19315 für die Anwendung von 
Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19313 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 19310 und 
19315

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19314 Zuschlag zu der 
Gebührenordnungsposition 19310, 
Einbettung in Kunststoff

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19315 Histopathologische Untersuchung 
Hautkrebs-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19320 Histologische oder zytologische 
Untersuchung eines Materials unter 
Anwendung eines immunchemischen 
Sonderverfahrens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19321 Immunhistochemischer und/oder 
immunzytochemischer Nachweis von 
Rezeptoren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19322 Immunhistochemischer Nachweis des 
HER2-Rezeptors

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19330 Zytologische Untersuchung eines 
Materials mit DNA-Bestimmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19331 Zytologische Untersuchung zur Diagnostik 
der hormonellen Funktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische 
Gebührenordnungspositionen

19332 Identifizierung von Zell- oder 
Gewebsstrukturen an morphologischem 
Untersuchungsgut

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20220 Zuschlag für die phoniatrisch-
pädaudiologische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20310 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20311 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20312 Direkte Laryngoskopie beim Kind 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20313 Stroboskopische Untersuchung der 
Stimmlippen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20314 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer 
sonstigen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20323 Reflexbestimmung an den 
Mittelohrmuskeln

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20324 Abklärung einer vestibulo-cochleären 
Erkrankung mittels Messung(en) 
otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20325 Prüfung der Labyrinthe mit 
elektronystagmographischer Aufzeichnung 
mittels ENG/VNG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20327 Hörschwellenbestimmung in Sedierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20330 Zusatzpauschale Untersuchung der 
Stimme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20331 Zusatzpauschale Untersuchung des 
Sprechens und der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie 
und/oder Dysphagie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20334 Wechsel und/oder Entfernung einer 
pharyngo-trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20335 Zuschlag zur Gebührenordnungsposition 
20320 bei Durchführung einer 
Kinderaudiometrie an einer speziellen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20336 Kindersprachaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20338 Hörgeräteversorgung beim Säugling, 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20339 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung beim Säugling, 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20340 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung beim Säugling, 
Kleinkind oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik des 
Tinnitus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20350 Pneumographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20351 Elektroglottographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20352 Schallspektrographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20353 Palatographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20360 Stimm- und/oder Sprachtherapie in 
Einzelbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20361 Stimm- und/oder Sprachtherapie als 
Gruppenbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20364 Zusatzpauschale für die Nachsorge der 
operativen Behandlung eines Patienten 
mit chronischer Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20365 Zusatzpauschale für die postoperative 
Nachsorge nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20370 Zusatzpauschale Abklärung Störung der 
zentral-auditiven Wahrnehmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20371 Eingangsdiagnostik vor der 
Erstverordnung einer Stimm-, Sprech- 
und/oder Sprachtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20372 Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen 
und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20373 Zusatzpauschale für die erste 
Nachuntersuchung nach 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20375 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20373 und 
20374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20377 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20339 und 
20340 bei Abstimmung mit dem Hörgeräte-
(Päd-)akustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20378 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 20339 und 
20340 für die Koordination mit 
pädagogischen Einrichtungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21210 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21211 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale 6.- 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21212 Psychiatrische Grundpauschale - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21213 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21214 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale 6.-59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21215 Grundpauschale für Fachärzte für 
Nervenheilkunde und Fachärzte für 
Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21216 Zuschlag Fremdanamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21217 Zuschlag supportive psychiatrische 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21218 Zuschlag für die psychiatrische und 
nervenkundliche Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21220 Gespräch, Beratung, Erörterung, 
Abklärung (Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21221 Psychiatrische Behandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21230 Zusatzpauschale Kontinuierliche 
Mitbetreuung in häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21231 Zusatzpauschale Kontinuierliche 
Mitbetreuung in beschützenden 
Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21232 Zusatzpauschale Psychiatrische 
Betreuung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines 
Patienten in der häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21320 Elektronystagmo-/Okulographie, 
Blinkreflexprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21321 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, 
VEP, AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21330 Konvulsionsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22216 Zuschlag für die psychotherapeutisch-
medizinische Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22221 Psychosomatik (Einzelbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22222 Psychotherapeutisch medizinische 
Behandlung (Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22230 Klinisch-neurologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23210 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23211 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale 6.- 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23212 Grundpauschale für ärztliche und 
psychologische Psychotherapeuten - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23214 Grundpauschale Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische 
Grundpauschalen

23216 Zuschlag für die psychotherapeutische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.3 Therapeutische 
Gebührenordnungsposition

23220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24210 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex bis 
5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24211 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex 6. - 
59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24212 Konsiliarpauschale - Konsiliarkomplex ab 
60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25210 Konsiliarpauschale bei gutartiger 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25211 Konsiliarpauschale bei bösartiger 
Erkrankung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25213 Zuschlag bei Neugeborenen, Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische 
Konsiliarpauschalen

25214 Konsiliarpauschale nach 
strahlentherapeutischer Behandlung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.1 Weichstrahl- oder Orthovolttherapie 25310 Weichstrahl- oder Orthovolttherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25320 Bestrahlung Telekobaltgerät (gut-

/bösartig) oder Linearbeschleuniger 
(gutartig)

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25321 Bestrahlung mit Linearbeschleuniger bei 
bösartigen Erkrankungen

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25322 Zuschlag Bestrahlungsfelder 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25323 3-D-Technik, Großfeld-, 
Halbkörperbestrahlung

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.3 Brachytherapie 25330 Moulagen- oder Flabtherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25331 Intrakavitäre/Intraluminale Brachytherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.3 Brachytherapie 25332 Intrakavitäre vaginale Brachytherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25333 Interstitielle Brachytherapie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25340 Bestrahlungsplanung I 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25341 Bestrahlungsplanung II 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25342 Bestrahlungsplanung III 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 

Lebensjahr
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26220 Zuschlag für die urologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26310 Urethro(-zysto)skopie des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26311 Urethro(-zysto)skopie der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26312 Urethradruckprofilmessung mit 
fortlaufender Registrierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26313 Zusatzpauschale apparative 
Untersuchung bei Harninkontinenz oder 
neurogener Blasenentleerungsstörung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26315 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26320 Ausräumung einer Bluttamponade der 
Harnblase im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 26310 oder 
26311

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26321 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 und 
26311 für die Durchführung von (einer) 
endoskopischen Harnleitersondierung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26322 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 und 
26311 für das Einlegen einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26323 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 und 
26311 für den Wechsel einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26324 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 26310 und 
26311 für die endoskopische Entfernung 
einer Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26325 Wechsel eines Nierenfistelkatheters 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26330 Zusatzpauschale ESWL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26340 Kalibrierung/Bougierung der Harnröhre 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26341 Prostatabiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26350 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26351 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26352 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff III 
und/oder primäre Wundversorgung bei 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative 
Grundpauschalen

27220 Zuschlag für die physikalisch rehabilitative 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27310 Ganzkörperstatus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27311 Klinisch-neurologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27320 EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27321 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von 
mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27323 Computergestützte Auswertung eines 
kontinuierlich aufgezeichneten Langzeit-
EKG von mindestens 18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27331 Abklärung einer peripheren 
neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27332 Physikalisch-rehabilitative 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27333 Zuschlag für weitere Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30110 Allergologiediagnostik I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30111 Allergologiediagnostik II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30120 Rhinomanometrischer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30121 Subkutaner Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30122 Bronchialer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30123 Oraler Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30130 Hyposensibilisierungsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30131 Zuschlag zu der 

Gebührenordnungsposition 30130
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.2 Chirotherapie 30200 Chirotherapeutischer Eingriff 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.2 Chirotherapie 30201 Chirotherapeutischer Eingriff an der 

Wirbelsäule
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.3 Neurophysiologische 
Übungsbehandlung

30300 Sensomotorische Übungsbehandlung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.3 Neurophysiologische 
Übungsbehandlung

30301 Sensomotorische Übungsbehandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30400 Massagetherapie 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30401 Intermittierende apparative 

Kompressionstherapie
1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30402 Unterwassermassage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30410 Atemgymnastik (Einzelbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30411 Atemgymnastik (Gruppenbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30420 Krankengymnastik (Einzelbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30421 Krankengymnastik (Gruppenbehandlung) 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30430 Selektive Phototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30431 Zuschlag Photochemotherapie, PUVA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.5 Phlebologie 30500 Phlebologischer Basiskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.5 Phlebologie 30501 Verödung von Varizen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30600 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30601 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30610 Hämorrhoiden-Sklerosierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30611 Hämorrhoiden-Ligatur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung 

chronisch schmerzkranker Patienten
30700 Grundpauschale schmerztherapeutischer 

Patient
1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung 
chronisch schmerzkranker Patienten

30702 Zusatzpauschale Schmerztherapie 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung 
chronisch schmerzkranker Patienten

30704 Zuschlag für die Erbringung der 
Gebührenordnungsposition Nr. 30702

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung 
chronisch schmerzkranker Patienten

30706 Teilnahme an einer 
schmerztherapeutischen Fallkonferenz 
gemäß § 5 Abs. 3  der 
Qualitätssicherungsvereinbarung 
Schmerztherapie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung 
chronisch schmerzkranker Patienten

30708 Beratung und Erörterung und/oder 
Abklärung im Rahmen der 
Schmerztherapie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30710 Infusion von nach der BtMVV 
verschreibungspflichtigen Analgetika oder 
von Lokalanästhetika

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30712 Anleitung des Patienten zur 
Selbstanwendung der transkutanen 
elektrischen Nervenstimulation

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30720 Analgesie eines Hirnnerven oder eines 
Hirnnervenganglions

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30721 Sympathikusblockade am zervikalen 
Grenzstrang

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30722 Sympathikusblockade am thorakalen oder 
lumbalen Grenzstrang

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30723 Ganglionäre Opioid-Applikation 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30724 Spinalnerven-Analgesie und Analgesie der 
Rami communicantes an den Foramina 
intervertebralia

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30730 Intravenöse regionale 
Sympathikusblockade in Blutleere

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30731 Plexusanalgesie, Spinal- oder 
Periduralanalgesie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30740 Überprüfung eines zur Langzeitanalgesie 
angelegten Plexus-, Peridural- oder 
Spinalkatheters oder Funktionskontrolle 
und/oder Wiederauffüllung einer 
Medikamentenpumpe und/oder eines 
programmierbaren Stimulationsgerätes

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30750 Erstprogrammierung einer externen 
Medikamentenpumpe zur 
Langzeitanalgesie

1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30751 Langzeitanalgospasmolyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische 
Behandlungen

30760 Dokumentierte Überwachung im 
Anschluss an die 
Gebührenordnungspositionen 30710, 
30721, 30722, 30724 und 30730

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1

IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30790 Eingangsdiagnostik und 
Abschlussuntersuchung zur Behandlung 
mittels Körperakupunktur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30791 Durchführung einer Körperakupunktur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.8 Soziotherapie 30800 Hinzuziehung soziotherapeutischer 
Leistungserbringer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.8 Soziotherapie 30810 Erstverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.8 Soziotherapie 30811 Folgeverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30900 Kardiorespiratorische Polygraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30901 Kardiorespiratorische Polysomnographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter Patienten 
gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 
135 Abs. 2 SGB V

30920 Zusatzpauschale für die Behandlung von 
HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter Patienten 
gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 
135 Abs. 2 SGB V

30922 Zuschlag I zur Gebührenordnungsposition 
30920 Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten 
Versorgung HIV-infizierter Patienten 
gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 
135 Abs. 2 SGB V

30924 Zuschlag II zur Gebührenordnungsposition 
30920 Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30930 Testverfahren, neuropsychologische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30931 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30932 Neuropsychologische Therapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30933 Neuropsychologische Therapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30934 Erstellung eines Therapieplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß 
der Nr. 19 der Anlage 1 Anerkannte 
Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30935 Bericht bei Therapieverlängerung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31010 Operationsvorbereitung bei 
Neugeborenen, Säuglingen, Kleinkindern 
und Kindern bis zum 12. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31011 Operationsvorbereitung für Eingriffe bei 
Jugendlichen und Erwachsenen bis zum 
vollendeten 40. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31012 Operationsvorbereitung bei Eingriffen bei 
Patienten nach Vollendung des 40. 
Lebensjahres

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative 
Gebührenordnungspositionen

31013 Operationsvorbereitung bei Patienten 
nach Vollendung des 60. Lebensjahres

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31101 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31102 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31103 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31104 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31105 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31106 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31107 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31108 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31101 bis 
31107

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31111 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31112 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31113 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31114 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31115 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31116 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31117 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31118 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31111 bis 
31117

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31121 Eingriff der Kategorie C1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31122 Eingriff der Kategorie C2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31123 Eingriff der Kategorie C3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31124 Eingriff der Kategorie C4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31125 Eingriff der Kategorie C5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31126 Eingriff der Kategorie C6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31127 Eingriff der Kategorie C7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31128 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31121 bis 
31126 bei Simultaneingriffen sowie zu der 
Gebührenordnungsposition  31127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31131 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31132 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31133 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31134 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31135 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31136 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31137 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

31138 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31131 bis 
31137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31141 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31142 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31143 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31144 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31145 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31146 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31147 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

31148 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31141 bis 
31147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31151 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31152 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31153 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31154 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31155 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31156 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31157 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31158 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31151 bis 
31157

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31161 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31162 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31163 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31164 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31165 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31166 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31167 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31168 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31161 bis 
31167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31171 Proktologischer Eingriff der Kategorie H1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31172 Proktologischer Eingriff der Kategorie H2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31173 Proktologischer Eingriff der Kategorie H3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31174 Proktologischer Eingriff der Kategorie H4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31175 Proktologischer Eingriff der Kategorie H5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31176 Proktologischer Eingriff der Kategorie H6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31177 Proktologischer Eingriff der Kategorie H7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31178 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31171 bis 
31177

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31181 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31182 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31183 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 50 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31184 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31185 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31186 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31187 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie 
I7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31188 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31181 bis 
31187

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31191 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31192 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31193 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31194 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31195 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31196 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31197 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31198 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31191 bis 
31197

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31201 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31202 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31203 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31204 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31205 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31206 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31207 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31208 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31201 bis 
31207

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31211 Eingriff der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31212 Eingriff der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31213 Eingriff der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31214 Eingriff der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31215 Eingriff der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31216 Eingriff der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31217 Eingriff der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und 
Gefäßchirurgie

31218 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungsposition 31211 bis 
31217

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31221 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31222 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31223 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31224 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31225 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31226 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31227 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichts-Chirurgie

31228 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31221 bis 
31227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31231 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31232 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31233 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31234 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31235 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31236 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31237 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31238 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31231 bis 
31237

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31248 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31241 bis 
31247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31258 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31251 bis 
31257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31261 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31262 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31263 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31264 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31265 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31266 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31267 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

31268 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31261 bis 
31267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31278 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31271 bis 
31277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31281 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31282 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31283 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31284 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31285 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31286 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31287 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31288 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31281 bis 
31287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der 
Niere und dem Urogenitalsystem

31298 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31291 bis 
31297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31301 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31302 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31303 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31304 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31305 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31306 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31307 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31308 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungsposition 31301 bis 
31307

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31311 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31312 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31313 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31314 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31315 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31316 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31317 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

31318 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31311 bis 
31317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31321 Extraocularer Eingriff der Kategorie U1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31322 Extraocularer Eingriff der Kategorie U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31323 Extraocularer Eingriff der Kategorie U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31324 Extraocularer Eingriff der Kategorie U4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31325 Extraocularer Eingriff der Kategorie U5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31326 Extraocularer Eingriff der Kategorie U6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31327 Extraocularer Eingriff der Kategorie U7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31328 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31321 bis 
31327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31338 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31331 bis 
31337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31341 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31342 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31343 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31344 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31345 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31346 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31347 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31348 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 31341 bis 
31347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31362 Eingriff der Kategorie Y2: 
Phototherapeutische Keratektomie (PTK)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.2 Postoperativer Behandlungskomplex im 
Hausärztlichen Versorgungsbereich

31600 Postoperative Behandlung durch den 
Hausarzt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31601 Postoperative Behandlung I/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31602 Postoperative Behandlung I/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31608 Postoperative Behandlung Chirurgie I/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31609 Postoperative Behandlung Chirurgie I/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31610 Postoperative Behandlung Chirurgie I/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31611 Postoperative Behandlung Chirurgie I/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31612 Postoperative Behandlung Chirurgie I/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31613 Postoperative Behandlung Chirurgie I/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31614 Postoperative Behandlung Chirurgie II/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31615 Postoperative Behandlung Chirurgie II/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31616 Postoperative Behandlung Chirurgie II/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31617 Postoperative Behandlung Chirurgie II/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31618 Postoperative Behandlung Chirurgie II/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31619 Postoperative Behandlung Chirurgie II/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31620 Postoperative Behandlung Chirurgie II/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31621 Postoperative Behandlung Chirurgie II/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31622 Postoperative Behandlung Chirurgie III/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31623 Postoperative Behandlung Chirurgie III/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31624 Postoperative Behandlung Chirurgie III/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31625 Postoperative Behandlung Chirurgie III/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31626 Postoperative Behandlung Chirurgie III/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31627 Postoperative Behandlung Chirurgie III/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31628 Postoperative Behandlung Chirurgie III/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31629 Postoperative Behandlung Chirurgie III/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31630 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31631 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31632 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31633 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31634 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31635 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31636 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31637 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31643 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31644 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31645 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31646 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31647 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31648 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31649 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31650 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31656 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31657 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31658 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31659 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31660 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31661 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31662 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31663 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-
Ohren VI/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31669 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31670 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31671 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31672 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31673 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31674 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31675 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31676 Postoperative Behandlung zentrale 
Neurochirurgie VII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31682 Postoperative Behandlung Urologie VIII/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31683 Postoperative Behandlung Urologie VIII/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31684 Postoperative Behandlung Urologie VIII/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31685 Postoperative Behandlung Urologie VIII/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31686 Postoperative Behandlung Urologie VIII/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31687 Postoperative Behandlung Urologie VIII/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31688 Postoperative Behandlung Urologie VIII/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31689 Postoperative Behandlung Urologie VIII/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31695 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31696 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31697 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 60 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31698 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31699 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31700 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31701 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31702 Postoperative Behandlung Gynäkologie 
IX/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31708 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31709 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31710 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31711 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31712 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31713 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31714 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31715 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde X/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31716 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31717 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31718 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31719 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31720 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31721 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31722 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31723 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XI/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31724 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31725 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31726 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31727 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31728 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31729 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31730 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31731 Postoperative Behandlung 
Augenheilkunde XII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31734 Postoperative Behandlung nach der 
Erbringung einer Leistung entsprechend 
der Gebührenordnungsposition 31362 bei 
Überweisung durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31735 Postoperative Behandlung nach der 
Erbringung einer Leistung entsprechend 
der Gebührenordnungsposition 31362 bei 
Erbringung durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

31800 Regionalanästhesie durch den Operateur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

31801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31820 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31828 Zuschlag zu den  Anästhesieleistungen 
nach den Gebührenordnungspositionen 
31821 bis 31827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnittes 31.2

31831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31900 Praktische Schulung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31910 Fraktur-Einrichtung distal der Hand-
/Fußwurzel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31912 Fraktur-Einrichtung Ellenbogen-
/Kniegelenk

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31914 Fraktur-Einrichtung proximal von Knie- 
oder Ellenbogengelenk

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31920 Kontraktionsmobilisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31930 Anlegen einer orofazialen Stütz-, Halte- 
oder Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31932 Behandlung mit einer orthopädischen 
Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31941 Abdrücke und Modelle I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31942 Abdrücke und Modelle II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31943 Abdrücke und Modelle III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31944 Abdrücke und Modelle IV 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31945 Abdrücke und Modelle V 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31946 Abdrücke und Modelle VI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.1 Grundleistungen 32001 Erbringung und/oder Veranlassung von 
Leistungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32025 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 
32027 - Glucose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32026 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 
32027 - TPZ (Thromboplastinzeit)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32027 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 
32027 - D-Dimer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32030 Orientierende Untersuchung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32031 Harn-Mikroskopie 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32032 pH-Wert 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32035 Quantitative Bestimmung mit 

physikalischer oder chemischer Messung 
oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 
32039 - Erythrozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32036 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer Messung 
oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 
32039 - Leukozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32037 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer Messung 
oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 
32039 - Thrombozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32038 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer Messung 
oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 
32039 - Hämoglobin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32039 Quantitative Bestimmung mit 
physikalischer oder chemischer Messung 
oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 
32039 - Hämatokrit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32040 Blut im Stuhl 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32041 Albumin im Stuhl, qualitativ 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32042 BSG 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32045 Mikroskopische Untersuchung eines 

Körpermaterials
1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32046 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender 
Färbung, ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Fetal-Hämoglobin in 
Erythrozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32047 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender 
Färbung, ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Retikulozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32050 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender 
Färbung, ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32031 
bis 32035 - Mikroskopische Untersuchung 
nach Gram-Färbung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32051 Differenzial-Blutbild 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32052 Bestandteile im Sammelharn, quantitativ 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32055 Konzentrationsbestimmung eines 
Arzneimittels

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32056 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Gesamteiweiß

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32057 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Glukose

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32058 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Bilirubin gesamt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32059 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Bilirubin direkt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32060 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Cholesterin gesamt

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32061 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - HDL-Cholesterin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32062 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - LDL-Cholesterin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32063 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Triglyceride

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32064 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Harnsäure

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32065 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Harnstoff

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32066 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kreatinin (Jaffé-Methode)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32067 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kreatinin, enzymatisch

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32068 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Alkalische Phosphatase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32069 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GOT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32070 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GPT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32071 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Gamma-GT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32072 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Alpha-Amylase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32073 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Lipase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32074 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Creatinkinase (CK)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32075 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - LDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32076 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GLDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32077 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - HBDH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32078 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Cholinesterase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32079 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Saure Phosphatase

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32081 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kalium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32082 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Calcium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32083 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Natrium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32084 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Chlorid

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32085 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Eisen

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32086 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Phosphor anorganisch

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32087 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch 
mittels trägergebundener (vorportionierter) 
Reagenzien, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Lithium

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32089 Zuschlag Trägergebundene Reagenzien 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32092 Quantitative Bestimmung - CK-MB 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32094 Quantitative Bestimmung - HbA1, HbA1c 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32097 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, - BNP und/oder NT-Pro-
BNP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32101 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, - TSH

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32103 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 bis 
32093 - IgA

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32104 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 bis 
32093 - IgG

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32105 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 bis 
32093 - IgM

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32106 Quantitative immunochemische 
Bestimmung im Serum, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32090 bis 
32093 - Transferrin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische 
Untersuchungen

32107 Serum-Elektrophorese 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32110 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Blutungszeit (standardisiert)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32111 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Rekalzifizierungszeit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32112 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - PTT

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32113 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Quick-Wert, Plasma

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32114 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Quick-Wert, Kapillarblut

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32115 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Thrombinzeit

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32116 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Fibrinogen

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32117 Untersuchungen zur Abklärung einer 
plasmatischen Gerinnungsstörung oder 
zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 
32107 - Fibrinmonomere, Spaltprodukte 
(qualitativ)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32120 Mechanisiertes Blutbild, 
Retikulozytenzählung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32121 Mechanisierte Leukozytendifferenzierung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32122 Mechanisierter vollständiger Blutstatus 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32123 Zuschlag bei nachfolgender 
mikroskopischer Differenzierung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32124 Endogene Kreatininclearance 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und 
Komplexuntersuchungen

32125 Präoperative Labordiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32128 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - CRP

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32130 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Streptolysin O-Antikörper

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32131 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Gesamt-IgM beim Neugeborenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32132 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Schwangerschaftsnachweis

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32133 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Mononucleose-Test

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32134 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Myoglobin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32135 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Urin-Mikroalbumin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32136 Immunologischer oder gleichwertiger 
chemischer Nachweis, ggf. einschl. 
mehrerer Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 
32128 - Urin-Alpha-1-Mikroglobulin

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32137 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Buprenorphinhydrochlorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32140 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Amphetamin/Metamphetamin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32141 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32142 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32143 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Cannabinoide (THC)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32144 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32145 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32146 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Opiate (Morphin)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32147 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  
32147 - Phencyclidin (PCP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32148 Alkohol-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32150 Immunologischer Nachweis von Troponin I 
und/oder Troponin T auf einem 
vorgefertigten Reagenzträger bei akutem 
koronaren Syndrom (ACS), ggf. einschl. 
apparativer quantitativer Auswertung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32151 Kulturelle bakteriologische und/oder 
mykologische Untersuchung

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32152 Schnelltest auf A-Streptokokken-
Gruppenantigen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32155 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Alkalische 
Leukozytenphosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32156 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - 
Esterasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32157 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - 
Peroxydasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32158 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - PAS-
Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32159 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - 
Eisenfärbung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32160 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Saure 
Phosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32161 Mikroskopische Untersuchung von Blut- 
oder Knochenmarkzellen nach 
zytochemischer Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Terminale 
Desoxynukleotidyl-Transferase (TdT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32163 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) oder 
als Tupfpräparat(e) eines Organpunktates, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32160 bis 32164 - Knochenmarks-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32164 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) oder 
als Tupfpräparat(e) eines Organpunktates, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32160 bis 32164 - Lymphknoten-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32165 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) oder 
als Tupfpräparat(e) eines Organpunktates, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32160 bis 32164 - Milz-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32166 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) oder 
als Tupfpräparat(e) eines Organpunktates, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32160 bis 32164 - Synovia-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32167 Mikroskopische Differenzierung eines 
Materials als gefärbte(r) Ausstrich(e) oder 
als Tupfpräparat(e) eines Organpunktates, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32160 bis 32164 - Liquorzellausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32168 Knochenmarksausstrich, Differenzierung, 
Eisenstatus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32169 Vergleichende Begutachtung von 
Knochenmarks- und Blutausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32170 Trichogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32172 Parasiten-Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32175 Mikroskopische Untersuchung eines 

Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Corynebakterienfärbung nach 
Neisser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32176 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Ziehl-Neelsen-Färbung auf 
Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32177 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Färbung mit Fluorochromen (z. B. 
Auramin) auf Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32178 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Giemsa-Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32179 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Karbolfuchsinfärbung auf 
Kryptosporidien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32180 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Tuschepräparat auf Kryptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32181 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Färbung mit Fluorochromen auf 
Pilze

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32182 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 
32182 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32185 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 
bis 32187 - Heidenhain-Färbung auf 
Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32186 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 
bis 32187 - Trichrom-Färbung auf 
Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32187 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger 
nach differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 
bis 32187 - Silberfärbung auf 
Pneumozysten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32190 Spermiogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32192 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. 

der erforderlichen quantitativen 
Bestimmungen im Harn oder Blut, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Laktosetoleranz-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32193 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. 
der erforderlichen quantitativen 
Bestimmungen im Harn oder Blut, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - D-Xylose-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32194 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. 
der erforderlichen quantitativen 
Bestimmungen im Harn oder Blut, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Pancreolauryl-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32195 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. 
der erforderlichen quantitativen 
Bestimmungen im Harn oder Blut, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32192 
bis 32195 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32196 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-chemischen 
Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 
32198 - Inulin-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32197 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-chemischen 
Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 
32198 - Harnstoff-, Phosphat- und/oder 
Calcium-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32198 Funktionsprüfung der Nieren durch 
Bestimmung der Clearance mit 
mindestens drei quantitativ-chemischen 
Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 
32198 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32203 Thrombelastogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32205 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 

durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 
32208 - Reptilasezeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32206 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 
32208 - APC-Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32207 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 
32208 - Lupus Antikoagulans

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32208 Untersuchung der Gerinnungsfunktion 
durch Globaltests, ggf. einschl. 
mehrfacher Bestimmung der 
Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 
32208 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32210 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Antithrombin III

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32211 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Plasminogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32212 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Fibrinmonomere, 
Spaltprodukte (quantitativ)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32213 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32214 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32215 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor VII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32216 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor VIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32217 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor VIII-assoziiertes 
Protein

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32218 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor IX

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32219 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor X

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32220 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor XI

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32221 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor XII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32222 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Faktor XIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32223 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Protein C

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32224 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Protein S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32225 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Plättchenfaktor 4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32226 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - C1-Esterase-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32227 Quantitative Bestimmung von 
Einzelfaktoren des Gerinnungssystems, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32210 bis 32227 - Ähnliche 
Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32228 Untersuchungen der 
Thrombozytenfunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32229 Untersuchung der von -Willebrand-Faktor-
Multimere

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32230 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Methämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32231 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Fruktose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32232 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Lactat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32233 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Ammoniak

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32234 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Fluorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32235 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32236 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Kreatin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32237 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Gesamteiweiß Liquor / 
Harn

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32238 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Plasmaviskosität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32240 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - ACE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32242 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Knochen-AP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32243 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Osmotische Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32244 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Osmolalität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32245 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Gallensäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32246 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32230 - 32245)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32247 Blutgasanalyse und Säure-Basen-Status 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32248 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 
32246 und 32248 - Magnesium

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32250 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Bilirubin-Bestimmung 
(Fruchtwasser, Blut)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32251 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Carboxyhämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32252 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Carnitin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32253 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Stuhlfett-Ausscheidung pro 24 
Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32254 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Fetales (HbF) oder freies 
Hämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32257 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Citronensäure/Citrat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32258 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Oxalat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32259 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Phosphohexose-Isomerase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32260 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Glucose-6-Phosphat-
Dehydrogenase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32261 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Pyruvatkinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32262 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 
32262 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32250-32261)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32265 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Calcium im Harn, 
Atomabsorptionsspektrometrie (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32267 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Zink (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32268 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Nickel (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32269 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Arsen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32270 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Aluminium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32271 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Blei (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32272 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Cadmium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32273 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Chrom (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32274 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Eisen im Harn (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32277 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Kupfer im Harn oder 
Gewebe (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32278 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Mangan (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32279 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Quecksilber (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32280 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Selen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32281 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Thallium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32283 Quantitative physikalische Bestimmung 
von Elementen mittels Atomabsorption, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32265 bis 32282 - Spurenelemente (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32290 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32290 bis 32294 - Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32291 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32290 bis 32294 - Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32292 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32290 bis 32294 - Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32293 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32290 bis 32294 - Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32294 Qualitativer chromatographischer 
Nachweis einer oder mehrerer 
Substanz(en), gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32290 bis 32294 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32290 bis 32293)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32300 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Katecholamine und/oder 
Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32301 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Serotonin und/oder Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32302 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32303 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Porphobilinogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32304 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Delta-Amino-Lävulinsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32305 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32306 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Vitamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32307 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32308 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Pyridinolin und/oder 
Desoxypyridinolin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32309 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32310 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32311 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Exogene Gifte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32312 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32313 Quantitative chromatographische 
Bestimmung(en) einer oder mehrerer 
Substanz(en), ggf. einschl. qualitativem 
chromatographischem Nachweis, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32300 
bis 32313 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32300 bis 32310)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32314 Bestimmung mittels DC, GC, HPLC, 
Massenspektrometrie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32315 Auswertung von 13C-Harnstoff-Atemtests 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32316 Chemische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32317 Spektografische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32318 Quantitative Bestimmung von 
Homocystein

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32320 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32320 bis 
32321 - fT4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32321 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32320 bis 
32321 - fT3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32323 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 
32325 - Digoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32324 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 
32325 - CEA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32325 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 
32325 - Ferritin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32330 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Amphetamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32331 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32332 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32333 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Cannabinoide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32334 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32335 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32336 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Opiate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32337 Quantitative Bestimmung von Drogen 
mittels Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 
32337 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32330 bis 32336)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32340 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Antiarrhythmika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32341 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Antibiotika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32342 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Antiepileptika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32343 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Digitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32344 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Zytostatika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32345 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Theophyllin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32346 Quantitative Bestimmung von 
Arzneimitteln mittels Immunoassay, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32340 bis 
32346 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32340 bis 32345)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32350 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - AFP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32351 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - PSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32352 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - HCG / ß-HCG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32353 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - FSH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32354 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - LH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32355 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Prolaktin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32356 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Östradiol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32357 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32358 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Testosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32359 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Insulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32360 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - SHBG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32361 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32350 bis 32360)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32365 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - C-Peptid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32366 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Gastrin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32367 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Cortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32368 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - 17-Hydroxy-Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32369 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - DHEA,  DHEA-S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32370 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - HGH, STH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32371 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - IGF-I, SM-C, IGFBP-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32372 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Folsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32373 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Vitamin B 12

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32374 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Cyclosporin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32375 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Trypsin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32376 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - ß2-Mikroglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32377 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Pankreas-Elastase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32378 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Neopterin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32379 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Tacrolimus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32380 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - ECP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32381 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32365 bis 32380)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32385 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Aldosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32386 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Renin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32387 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Androstendion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32388 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Corticosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32389 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - 11-
Desoxycortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32390 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 125

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32391 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 15-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32392 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 19-9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32393 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 50

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32394 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CA 72-4 (TAG 
72)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32395 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - NSE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32396 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - SCC

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32397 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - TPA, TPS

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32398 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - MCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32400 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - CYFRA 21-1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32401 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Dihydrotestosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32402 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Erythropoetin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32403 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Pyridinolin, 
Desoxypyridinolin, Typ I-Kollagen-
Telopeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32404 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Knochen-AP, 
Typ I-Prokollagen-Propeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32405 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach 
den Nrn. 32385 bis 32405 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32385 bis 32404)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32410 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Calcitonin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32411 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Parathormon intakt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32412 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - ACTH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32413 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Vitamin D

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32414 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Osteocalcin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32415 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - ADH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32416 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32410 bis 32415)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32420 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32420 bis 
32421 - Thyreoglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32421 Quantitative Bestimmung mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32420 bis 
32421 - Vitamin D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32426 Gesamt-IgE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32427 Allergenspezifische Immunglobuline I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32430 Proteinnachweis mittels 

Immunpräzipitation
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32435 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32437 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32438 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32439 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32440 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Co

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32441 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ha

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32442 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Hä

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32443 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32444 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32445 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32446 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32447 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32448 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32449 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32450 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - My

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32451 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32452 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32453 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - PM

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32454 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Ly

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32455 Quantitative Best. von humanen Proteinen 
oder anderen Substanzen mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Fluorometrie, 
Immunoassay oder anderer gleichwert. 
Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 
32455 - Äh

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32456 Lipoprotein (a) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32460 Quantitative Best. mittels 

Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Immunoassay oder 
anderer gleichwertiger Verfahren, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32460 und 
32461 - CRP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32461 Quantitative Best. mittels 
Immunnephelometrie, Immunturbidimetrie, 
Immunpräzipitation, Immunoassay oder 
anderer gleichwertiger Verfahren, gilt für 
die Leistungen nach den Nrn. 32460 und 
32461 - Rheumafaktor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32462 Immunglobulinsubklasse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32463 Cystatin C 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32465 Elektrophoretische Trennung von 

humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Oligoklonale Banden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32466 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Harnproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32467 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Lipoproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32468 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32469 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - AP - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32470 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - CK - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32471 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - LDH - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32472 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Alpha-1-Antitrypsin, 
Phänotypisierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32473 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Acetylcholinesterase im 
Fruchtwasser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32474 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Proteine in Punktaten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32475 Elektrophoretische Trennung von 
humanen Proteinen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32465 bis 
32475 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32465 bis 32474)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32476 Immunoblot 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32478 Immunfixationselektrophorese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32479 Gliadin-Antikörper Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32489 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32490 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ANA Suchtest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32491 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Doppelstrang-DN

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32492 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32493 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32494 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - AMA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32495 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - LKM-, SLA-, ASG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32496 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ANCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32497 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32498 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Herzmuskel-Anti

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32499 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32500 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ICA, GADA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32501 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Insulin-Antikör

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32502 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Mikrosomale Ant

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32503 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Phospholipid-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32504 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Thrombozyten-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32505 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen körpereigene Antigene 
(Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder 
Immunoblot, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Ähnliche Unters

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32506 MAR - Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32507 Spermien - Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32508 TSH-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32509 Acetylcholin-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32510 Dichtegradienten- oder 

immunomagnetische Zellisolierung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32520 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - B-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32521 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - T-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32522 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - CD4-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32523 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - CD8-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32524 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - NK-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32525 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - Aktivierte T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32526 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - Zytotoxische T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32527 Differenzierung und Quantifizierung von 
Zellen (Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder 
mikroskopisch und mittels markierter 
monoklonaler Antikörper, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32520 bis 
32527 - Ähnliche Untersuchungen (wi

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32528 Nachweis eines HLA-Antigens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32529 HLA - Typisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32530 Nachweis von zytotoxischen 

Alloantikörpern, ggf. einschl. HLA-
Spezifizierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32531 HLA - Verträglichkeit, serologisch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32532 Lymphozyten-Transformations-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32533 Untersuchung der Leukozytenfunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 

Untersuchungen
32540 Blutgruppe (AB0-System) und Rhesus D 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32541 Lewis, M, N, P1, Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32542 Dweak, Duffy, Kell, Kidd 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32543 Erythrozytenantikörpernachweis mit 
direktem Antiglobulintest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32544 Erythrozytenantikörpernachweis ohne 
Antiglobulinphase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32545 Antikörpersuchtest in mehreren Techniken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32546 Antikörperdifferenzierung in mehreren 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32550 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Antiglobulintest mit 
monospezifischem Antihumanglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32551 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Chemische oder 
thermische Elution von 
Erythrozytenantikörpern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32552 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Absorption von 
Erythrozytenantikörpern an vorbehandelte 
Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32553 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Nachweis von 
Hämolysinen mit Komplementzusatz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32554 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Quantitative 
Bestimmung eines 
Erythrozytenantikörpers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32555 Nachweis oder quantitative Bestimmung 
von Blutgruppenantigenen oder -
antikörpern mit aufwendigen Verfahren, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32550 bis 32555 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32550 bis 32554)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische 
Untersuchungen

32556 Kreuzprobe mit indirektem Antiglobulintest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32560 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 
32563 - Antistreptolysin-O - Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32561 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 
32563 - Anti-DNase-B-Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32562 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 
32563 - Antistreptokokken - Hyaluronidase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32563 Quantitative Bestimmung von 
Streptokokken-Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 
32563 - Antistreptokinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32564 Antistaphylolysin - Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32565 VDRL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32566 Treponemenantikörper-Nachweis, 
TPHA/TPPA-Test, Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32567 Treponemenantikörper-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32568 Treponema pallidum-Bestätigung 
(Immunoblot, FTA-ABS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32569 Toxoplasma-Antikörper - Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32570 Toxoplasma-IgM-Antikörper quantitativ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32571 Toxoplasma-Antikörper quantitiv nach 
Suchtest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32574 Röteln - Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32575 HIV-1 oder HIV-1/2 Antikörper - 
Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32576 HIV-2 Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32585 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Bordetella pertussis-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32586 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Borrelia burgdorferi-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32587 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Brucella-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32588 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Campylobacter-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32589 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Chlamydien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32590 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Coxiella burnetii-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32591 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Gonokokken-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32592 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Legionellen-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32593 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32594 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Listerien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32595 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Mycoplasma pneumoniae-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32596 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - S. typhi- oder S. paratyphi-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32597 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Tetanus-Antitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32598 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Yersinien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32599 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32600 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Chlamydien-Antikörper (MIF)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32601 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Adenoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32602 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Cytomegalievirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32603 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Cytomegalievirus-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32604 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Coxsackieviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32605 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - EBV-EA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32606 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - EBV-EBNA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32607 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - EBV-VCA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32608 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - EBV-VCA-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32609 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Echoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32610 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Enteroviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32611 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - FSME-Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32612 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HAV-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32613 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HAV-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32614 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HBc-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32615 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HBc-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32616 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HBe-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32617 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HBs-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32618 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HCV-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32619 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HDV-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32620 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HDV-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32621 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - HSV-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32622 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Influenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32623 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Masernvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32624 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Mumpsvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32625 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Parainfluenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32626 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Parvoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32627 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Polioviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32628 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - RSV-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32629 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Varicella-Zoster-Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32630 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Varicella-Zoster-Virus-IgM-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32631 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Aspergillus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32632 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Candida-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32633 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Coccidioides-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32634 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Histoplasma-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32635 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Cysticercus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32636 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Echinococcus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32637 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Entamoeba histolytica-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32638 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Leishmania-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32639 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Plasmodien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32640 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Toxoplasma-IgG-Antikörper 
Avidität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32641 Qualitativer Nachweis und/oder 
quantitative Bestimmung von Antikörpern 
gegen Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 
32641) - Ähnliche Untersuchungen (32560 
bis 32640)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32642 Nachweis neutralisierender Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32660 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - HIV-1, HIV-2-Antikörper 
Westernblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32661 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - HCV-Antikörper Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32662 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Borrelia-Antikörper Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32663 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Yersinien-Antikörper, auch als 
Eingangstest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32664 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 
32664) - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32660 bis 32663)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische 
Untersuchungen

32670 Quantitative Bestimmung einer in-vitro 
Interferon-gamma Freisetzung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32680 Parasiten-Antigen-Direktnachweis 
(Immunfluoreszenz, -assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32681 Protozoenkultur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32682 Einheimische und/oder tropische 

Helminthen (-eier)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32685 Pilz-Antigen-Direktnachweis 
(Agglutination, Immunpräzipitation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32686 Pilz-Antigen-Direktnachweis 
(Immunfluoreszenz, -assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32687 Kulturelle mykologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32688 Morphologische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32689 Biochemische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32690 Differenzierung mittels Antiseren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32691 Orientierende Empfindlichkeitsprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32700 Bakterien-Antigen-Direktnachweis 

(Agglutination, Immunpräzipitation)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32703 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32703 bis 
32707 - Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32704 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32703 bis 
32707 - Mycoplasma pneumoniae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32705 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32703 bis 
32707 - Shigatoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32706 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32703 bis 
32707 - Helicobacter pylori-Antigen im 
Stuhl

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32707 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) 
mittels Immunfluoreszenz und/oder 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32703 bis 
32707 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32702 bis 32706)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32708 Mikrobiologischer Nachweis angeborener 
Enzymdefekte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32720 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Urinuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32721 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Sputum-, 
Bronchialsekretuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32722 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Stuhluntersuchung I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32723 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Stuhluntersuchung II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32724 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Blutkultur, aerob oder anaerob

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32725 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Untersuchung von Liquor, 
Punktat, Biopsie, Bronchiallavage, Exzidat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32726 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Untersuchung eines Abstrichs, 
Exsudats, Sekrets I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32727 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch 
relevante Bakterien, gilt für 32720 bis 
32727 - Untersuchung eines Abstrichs, 
Exsudats, Sekrets II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32740 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von betahämolysierende Streptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32741 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32742 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Aktinomyzeten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32743 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Borrelien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32744 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Mykoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32745 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Legionellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32746 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Leptospiren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32747 Gezielte kulturelle Untersuchung auf 
bestimmte Krankheitserreger, gilt für 
32740 bis 32747 - Kultureller Nachweis 
von Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32748 Bakteriologische Untersuchung in vivo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32749 Nachweis bakterieller Toxine mittels 

Zellkultur
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32750 Differenzierung gezüchteter Bakterien 
mittels Antiseren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32760 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, bis zu 3 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32761 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, mind. 4 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32762 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Bakterienreinkultur-
Differenzierung, mind. 10 Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32763 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Differenzierung von strikten 
Anaerobiern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32764 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Differenzierung von 
Tuberkulosebakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32765 Differenzierung von in Reinkultur 
gezüchteten Bakterien, gilt für 32760 bis 
32765 - Differenzierung von 
Mykobakterien (ubiquitäre Mykobakterien)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32766 Empfindlichkeitsprüfung I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32767 Empfindlichkeitsprüfung II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32768 MHK-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32769 Zuschlag MBK 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32770 Empfindlichkeitsprüfungen von 

Mykobakterien
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32780 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von HAV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32781 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von HBsAg

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32782 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von HBeAg

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 114 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32783 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von HIV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32784 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32785 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von HSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32786 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von Influenzaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32787 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von Parainfluenzaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32788 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von RSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32789 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von Adenoviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32790 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Nachweis von Rotaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32791 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels 
Immunoassay mit photometrischer oder 
gleichwertiger Messung, gilt für 32780 bis 
32791 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32780 bis 32790)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32792 Elektronenmikroskopischer Nachweis von 
Viren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32793 Anzüchtung von Viren, Rickettsien 
(Zellkultur)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32794 Anzüchtung von Viren oder Rickettsien 
(Brutei)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32795 Typisierung von Viren in Zellkulturen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32820 Nachweis von HPV-DNA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32821 Genotypische Untersuchung des HI-Virus 
vor Gabe CCR5-Korezeptor-Antagonisten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32822 Genotypische Untersuchung des HI-Virus 
unter Gabe Fusions-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32823 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Hepatitis B-Virus-
DNA oder Hepatitis C-Virus-RNA, 
quantitativ

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32824 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - HIV-RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32825 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - DNA, RNA des 
Mycobacterium tuberculosis Complex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32826 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Chlamydia 
trachomatis-DNA, -RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32827 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure 
aus einem Körpermaterial 
(Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Hepatitis C-Virus-
Genotyp

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32828 Genotypische HIV-Resistenztestung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32829 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Bordetella 
pertussis und B. parapertussis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32830 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Mycobacterium 
tuberculosis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32831 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32832 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Parvovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32833 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Toxoplasma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32834 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Erreger aus 
Liquor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32835 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - HCV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32836 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Neisseria 
gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32837 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - MRSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32838 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Norovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32839 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Chlamydien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32841 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Influenza A und 
B (nicht bei Verdacht auf Vogelgrippe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32842 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Mycoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32843 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - Polyoma-Virus 
bei organtransplantierten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32844 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 
32839, 32841 bis 32844) - EBV bei 
organtransplantierten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32859 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 32820, 
32829 bis 32839 und 32841 bis 32844

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32860 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32861 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32862 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32863 Nachweis einer MTHFR-Mutation 
(Homocystein Konzentration im Plasma  
50 µmol pro Liter)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang 
mit präventiven Leistungen

32880 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang 
mit präventiven Leistungen

32881 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang 
mit präventiven Leistungen

32882 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33000 Sonographie des Auges 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33001 Ultraschall-Biometrie des Auges 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33002 Ultraschall-Pachymetrie der Hornhaut 

eines Auges
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33010 Nasennebenhöhlen - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33011 Sonographie der Gesichtsweichteile 

und/oder Halsweichteile und/oder 
Speicheldrüsen (mit Ausnahme der 
Schilddrüse)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33012 Schilddrüsen - Sonographie 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33020 Echokardiographie (M-Mode- und B-Mode-

Verfahren)
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33021 Doppler-Echokardiographie (PW- / CW-
Doppler)

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33022 Duplex-Echokardiographie (Farbduplex) 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33023 Zuschlag TEE 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33030 Echokardiographie mit physikalischer 

Stufenbelastung
1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33031 Echokardiographie mit 
pharmakainduzierter Stufenbelastung

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33040 Sonographie der Thoraxorgane 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33041 Mamma - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33042 Abdominelle Sonographie 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33043 Uro-Genital-Sonographie 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33044 Sonographie der weiblichen 

Genitalorgane, ggf. einschließlich 
Harnblase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33050 Gelenk-Sonographie, Sonographie von 
Sehnen, Muskeln, Bursae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33051 Sonographie der Säuglingshüften 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33052 Sonographie offene Fontanelle beim 

Neugeborenen, Säugling oder Kleinkind
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33060 CW-Doppler-Sonographie extrakranieller 
Gefäße

1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33061 CW-Doppler-Sonographie 
extremitätenversorgender Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33062 CW-Doppler-Sonographie der Gefäße des 
männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33063 PW-Doppler-Sonographie der 
intrakraniellen Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33064 PW-Doppler-Sonographie der Gefäße des 
männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33070 Duplex-Sonographie der extrakraniellen 
Gefäße

1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33071 Duplex-Sonographie der intrakraniellen 
Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33072 Duplex-Sonographie der extremitätenver- 
und/oder entsorgender Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33073 Duplex-Sonographie abdomineller, 
retroperitonealer, mediastinaler Gefäße

1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33074 Duplex-Sonographie der Gefäße des 
weiblichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33075 Zuschlag Farbduplex 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33076 Sonographie von Extremitätenvenen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33080 Sonographie von Haut und Subkutis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33081 Sonographie weiterer Organe oder 

Organteile
1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33090 Zuschlag Transkavitäre Untersuchung 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33091 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33092 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34210 Übersichtsaufnahmen des Schädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34211 Panoramaschichtaufnahme(n) des Ober- 

und/oder Unterkiefers
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34212 Aufnahme(n) der Halsorgane und/oder 
des Mundbodens

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34220 Aufnahmen des knöchernen Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34221 Aufnahmen von Teilen der Wirbelsäule 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34222 Aufnahme(n) der gesamten Wirbelsäule 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34223 Myelographie(n) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 

Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34230 Aufnahme von Teilen des Skeletts oder 
des Kopfes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34231 Aufnahmen der Schulter, des 
Schultergürtels

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34232 Aufnahmen der Hand, des Fußes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34233 Aufnahmen der Extremitäten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34234 Aufnahmen des Beckens, der 
Beckenweichteile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34235 Kontrastuntersuchung eines Schulter-, 
Ellbogen-, Hüft- oder Kniegelenks

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34236 Kontrastuntersuchung eines Gelenks 
(nicht Schulter, Ellbogen, Hüfte, Knie)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34237 Röntgenteilaufnahmen des Beckens in 
mindestens zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von 
Skelett, Kopf,  Schultergürtel, 
Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34238 Durchführung gehaltener Aufnahmen im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 34230 bis 
34233

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34240 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, 
eine Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34241 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, 
zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34242 Übersichtsaufnahmen und 
Durchleuchtung der Brustorgane

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34243 Übersichtsaufnahme des Abdomens, eine 
Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34244 Übersichtsaufnahmen des Abdomens, 
zwei Ebenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34245 Röntgenaufnahme von Teilen des 
Abdomens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34246 Kontrastuntersuchung der Speiseröhre 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34247 Doppelkontrast-Untersuchung des 
Magens, des Zwölffingerdarms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34248 Doppelkontrast-Untersuchung des 
Dünndarms nach Sellink

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34250 Kontrastuntersuchung der Gallenblase, 
der Gallengänge, der Pankreasgänge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34251 Röntgenkontrastuntersuchung des 
Dickdarms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und 
Abdomens

34252 Röntgenkontrastuntersuchung des 
Dickdarms beim Neugeborenen, Säugling, 
Kleinkind oder Kind bis zum vollendeten 
12. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34255 Ausscheidungsurographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0
IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34256 Urethrozystographie oder 

Refluxzystogramm
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34257 Retrograde Pyelographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0
IV 34 34.2.6 Gangsysteme 34260 Kontrastuntersuchung von 

Gangsystemen, Höhlen oder Fisteln
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34270 Mammographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.7 Mammographie 34271 Zuschlag Markierung, Stanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.7 Mammographie 34272 Mamma-Teilaufnahme 

(Vergrößerungstechnik)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34273 Röntgenuntersuchung eines 
Mammapräparates

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34274 Vakuumbiopsie(n) der Mamma im 
Zusammenhang mit GOP 34270

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34275 Durchführung einer Mammographie in 
einer Ebene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34280 Durchleuchtung(en) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34281 Durchleuchtung bei Fraktur, Luxation, 

Fremdkörper
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34282 Schichtaufnahmen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34283 Serienangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34284 Zuschlag Selektive Darstellung 

hirnversorgender Gefäße
0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34285 Zuschlag Selektive Darstellung anderer 
Gefäße

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34286 Zuschlag Intervention 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34287 Zuschlag Verwendung eines C-Bogens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34290 Angiokardiographie bei Kindern, 

Jugendlichen
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.9 Gefäße 34291 Koronarangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34292 Zuschlag Intervention (PTCA, Stent) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34293 Lymphographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34294 Phlebographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34295 Zuschlag Computergestützte Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34296 Phlebographie des Brust- und/ oder 

Bauchraumes
0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34297 Embolisations- und/ oder 
Sklerosierungsbehandlung von 
Varikozelen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der 
Wirbelsäule

34310 CT-Untersuchung des Neurocraniums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der 
Wirbelsäule

34311 CT-Untersuchung von Teilen der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der 
Wirbelsäule

34312 Zuschlag Intrathekale Kontrastmittelgabe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34320 CT-Untersuchung des Gesichtsschädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34321 CT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34322 CT-Untersuchung der Halsweichteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.3 Thorax 34330 CT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34340 CT-Untersuchung des Oberbauches 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34341 CT-Untersuchung des gesamten 

Abdomens
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34342 CT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34343 Zuschlag Vollständige zweite Serie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34344 Zuschlag Dynamische Serien 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34345 Zuschlag Kontrastmitteluntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34350 CT- Untersuchung der Extremitäten außer 

der Hand, des Fußes
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34351 CT-Untersuchung der Hand, des Fußes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.3.6 Bestrahlungsplanung CT 34360 CT- gestützte Bestrahlungsplanung 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34410 MRT-Untersuchung des Neurocraniums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34411 MRT-Untersuchung von Teilen der 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34420 MRT-Untersuchung des Gesichtsschädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34421 MRT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, 
Halsweichteile

34422 MRT-Untersuchung der Halsweichteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.3 Thorax 34430 MRT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.3 Thorax 34431 MRT-Untersuchung der Mamma 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34440 MRT-Untersuchung des Oberbauchs 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34441 MRT-Untersuchung des Abdomens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34442 MRT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34450 MRT- Untersuchung der Extremitäten 
außer der Hand, des Fußes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34451 MRT-Untersuchung der Hand, des Fußes 
und/oder deren Teile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34452 Weitere Sequenzen nach 
Kontrastmitteleinbringung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.6 Bestrahlungsplanung MRT 34460 Bestrahlungsplanung MRT 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34470 MRT-Angiographie der Hirngefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34475 MRT-Angiographie der Halsgefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34480 MRT-Angiographie der thorakalen Aorta 

und ihrer Abgänge und/oder ihrer Äste
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34485 MRT-Angiographie der abdominalen Aorta 
und ihrer Äste 1. Ordnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34486 MRT-Angiographie von Venen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34489 MRT-Angiographie der Becken- und 

Beinarterien (ohne Fußgefäße)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34490 MRT-Angiographie der Armarterien und 
armversorgenden Arterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34492 Weitere Sequenzen nach 
Kontrastmitteleinbringung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34500 Durchleuchtungsgestützte Intervention bei 
PTC

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34501 Durchleuchtungsgestützte Intervention bei 
Anlage eines Ösophagus-Stent

0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34503 Bildwandlergestützte Intervention 
Wirbelsäule

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34504 CT-gesteuerte-schmerztherapeutische 
Intervention(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle 
Maßnahmen

34505 CT-gesteuerte Intervention(en) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

IV 34 34.6 Osteodensitometrie 34600 Osteodensitometrie (Photonenabsorptions-
Technik)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35100 Differentialdiagnostische Klärung 
psychosomatischer Krankheitszustände

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35110 Verbale Intervention bei 
psychosomatischen Krankheitszuständen

1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35111 Übende Verfahren, Einzelbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35112 Übende Verfahren, Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35113 Übende Verfahren bei Kindern und 
Jugendlichen, Gruppenbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35120 Hypnose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35130 Feststellung der Leistungspflicht zur 

Einleitung einer Kurzzeittherapie
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35131 Feststellung der Leistungspflicht zur 
Einleitung / Verlängerung einer 
Langzeittherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35140 Biographische Anamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35141 Vertiefte Exploration 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35142 Zuschlag Erhebung neurologischer und 
psychiatrischer Befunde

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35150 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35200 Tiefenpsychologisch fundierte 

Psychotherapie (Kurzzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35201 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Langzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35202 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Kurzzeittherapie, 
Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35203 Tiefenpsychologisch fundierte 
Psychotherapie (Langzeittherapie, 
Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35210 Analytische Psychotherapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35211 Analytische Psychotherapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35220 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35221 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35222 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
kleine Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35223 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
kleine Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35224 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
große Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35225 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
große Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.3 Testverfahren 35300 Testverfahren, standardisierte 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.3 Testverfahren 35301 Testverfahren, psychometrische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.3 Testverfahren 35302 Verfahren, projektive 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 

Körperoberfläche
36101 Dermatochirurgischer Eingriff der 

Kategorie A1
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36102 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36103 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36104 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36105 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36106 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36107 Dermatochirurgischer Eingriff der 
Kategorie A7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36108 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36101 bis 
36107

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)

Seite 124 von 143

B
er

ei
ch

K
ap

ite
l

A
bs

ch
ni

tt

Abschnitt Bezeichnung GOP GOP Bezeichnung

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  H

äm
at

ol
og

ie
 u

nd
 

   
  O

nk
ol

og
ie
*

   
  S

tr
ah

le
nt

he
ra

pi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  G

as
tr

oe
nt

er
ol

og
ie
 * 

   
  A

llg
em

ei
nc

hi
ru

rg
ie

   
  V

is
ze

ra
lc

hi
ru

rg
ie

   
  H

al
s-

N
as

en
-

   
  O

hr
en

he
ilk

un
de

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

K
er

nt
ea

m
)

   
  A

nä
st

he
si

ol
og

ie

   
  N

uk
le

ar
m

ed
iz

in
 

   
  (

H
in

zu
zu

zi
eh

en
de

)

   
  G

ef
äß

ch
iru

rg
ie

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
  

   
  A

ng
io

lo
gi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  K

ar
di

ol
og

ie

   
   

N
eu

ro
lo

gi
e

   
  H

um
an

ge
ne

tik

   
  P

sy
ch

ol
og

is
ch

e 
od

er
 

   
  ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
a-

   
  p

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

o-
   

  g
is

ch
er

 o
de

r ä
rz

tli
ch

er
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut

   
  P

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
   

  P
sy

ch
ot

he
ra

pi
e

   
  P

sy
ch

os
om

at
is

ch
e 

   
  M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  N

ep
hr

ol
og

ie

   
  L

ab
or

at
or

iu
m

sm
ed

iz
in

   
  R

ad
io

lo
gi

e

   
  P

at
ho

lo
gi

e

   
  F

ra
ue

nh
ei

lk
un

de
 u

nd
 

   
  G

eb
ur

ts
hi

lfe

   
  U

ro
lo

gi
e

   
  I

nn
er

e 
M

ed
iz

in
 u

nd
 

   
  E

nd
ok

rin
ol

og
ie

 u
nd

 
   

  D
ia

be
to

lo
gi

e

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36111 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36112 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36113 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36114 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36115 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36116 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36117 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie 
B7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der 
Körperoberfläche

36118 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36111 bis 
36117

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36121 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36122 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36123 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36124 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36125 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36126 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36127 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie 
C7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

36128 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36121 bis 
36126 bei Simultaneingriffen sowie zu der 
Gebührenordnungsposition 36127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36131 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36132 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36133 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36134 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36135 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36136 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36137 Eingriff an Knochen und Gelenken der 
Kategorie D7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an 
Knochen und Gelenken

36138 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36131 bis 
36137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36141 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36142 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36143 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36144 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36145 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36146 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36147 Endoskopischer Gelenkeingriff 
(Arthroskopie) der Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische 
Gelenkeingriffe (Arthroskopien)

36148 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36141 bis 
36147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36151 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36152 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36153 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36154 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36155 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36156 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36157 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie 
F7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36158 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36151 bis 
36157

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36161 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36162 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36163 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36164 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36165 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36166 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36167 Endoskopischer Visceralchirurgischer 
Eingriff der Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36168 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36161 bis 
36167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36171 Proktologischer Eingriff der Kategorie H1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36172 Proktologischer Eingriff der Kategorie H2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36173 Proktologischer Eingriff der Kategorie H3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36174 Proktologischer Eingriff der Kategorie H4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36175 Proktologischer Eingriff der Kategorie H5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36176 Proktologischer Eingriff der Kategorie H6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36177 Proktologischer Eingriff der Kategorie H7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36178 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36171 bis 
36177

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36191 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36192 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36193 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36194 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36195 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36196 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36197 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie 
J7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36198 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36191 bis 
36197

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36201 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36202 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36203 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36204 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36205 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36206 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36207 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36208 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36201 bis 
36207

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36211 Eingriffe der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36212 Eingriffe der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36213 Eingriffe der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36214 Eingriffe der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36215 Eingriffe der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36216 Eingriffe der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36217 Eingriffe der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und 
Gefäßchirurgie

36218 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36211 bis 
36217

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36221 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36222 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36223 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36224 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36225 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36226 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36227 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie 
M7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und 
Gesichtschirurgie

36228 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36221 bis 
36227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36231 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36232 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36233 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36234 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36235 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36236 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36237 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie 
N7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36238 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36231 bis 
36237

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36248 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36241 bis 
36247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36258 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36251 bis 
36257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36261 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36262 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36263 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36264 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36265 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36266 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36267 Stereotaktischer neurochirurgischer 
Eingriff der Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der 
Neurochirurgie

36268 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36261 bis 
36267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36278 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36271 bis 
36277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36281 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36282 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36283 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36284 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36285 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36286 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36287 Endoskopischer urologischer Eingriff der 
Kategorie R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36288 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36281 bis 
36287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der 
Kategorie RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und 
dem Urogenitalsystem

36298 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36291 bis 
36297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36301 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36302 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36303 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36304 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36305 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36306 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36307 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36308 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36301 bis 
36307

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36311 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36312 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36313 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36314 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36315 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36316 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36317 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff 
der Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der 
Gynäkologie

36318 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36311 bis 
36317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36321 Extraocularer Eingriff der Kategorie U1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36322 Extraocularer Eingriff der Kategorie U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36323 Extraocularer Eingriff der Kategorie U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36324 Extraocularer Eingriff der Kategorie U4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36325 Extraocularer Eingriff der Kategorie U5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36326 Extraocularer Eingriff der Kategorie U6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36327 Extraocularer Eingriff der Kategorie U7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36328 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 36321 
bis 36327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36338 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen nach Nrn. 
36331 bis 36337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36341 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36342 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36343 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36344 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36345 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36346 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36347 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie 
W7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36348 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36341 bis 
36347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36358 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 36350 und 
36351

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

36800 Regionalanästhesie durch den Operateur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den 
Operateur

36801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36820 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36828 Zuschlag zu den  Anästhesieleistungen 
nach den Gebührenordnungspositionen 
36821 bis 36827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des 
Abschnitts 36.2

36831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche 
Strukturpauschalen

36861 Strukturpauschale bei einer Verweildauer 
bis zu 13 Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche 
Strukturpauschalen

36867 Strukturpauschale bei einer Verweildauer 
von mehr als 13 Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36881 Pneumologischer Komplex / 
Bodyplethysmographie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36882 Kardiologischer Komplex, Untersuchung 
mittels Einschwemmkatheter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36883 Zuschlag zu den 
Gebührenordnungspositionen 33070 bis 
33073 für die Laufband-Ergometrie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36884 Blutgasanalyse, Säure-Basen-Status 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die 
Versendung bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40100 Versandmaterial, Transport, 
Ergebnisübermittlung (Labor, Zytologie, 
Zyto- und Molekulargenetik)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die 
Versendung bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40104 Versandmaterial, Transport von 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die 
Versendung bzw. den Transport von 
Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40106 Versandmaterial, Transport von Langzeit-
EKG-Datenträgern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung 
bzw. den Transport von Briefen, 
Szintigrammen und/oder schriftlichen 
Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40120 Transport von Briefen bis 20 g oder 
Telefax

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung 
bzw. den Transport von Briefen, 
Szintigrammen und/oder schriftlichen 
Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40122 Transport von Briefen bis 50 g 
(Kompaktbrief)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung 
bzw. den Transport von Briefen, 
Szintigrammen und/oder schriftlichen 
Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40124 Transport von Briefen bis 500 g 
(Großbrief)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung 
bzw. den Transport von Briefen, 
Szintigrammen und/oder schriftlichen 
Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40126 Transport von Briefen 1000 g (Maxibrief) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40142 Abfassung in freier Form 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40144 Kopie, EDV-technische Abschrift 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40150 Ausgegebene Testbriefchen (Blut im 
Stuhl)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40152 Ausgegebenes Testbriefchen (Albumin im 
Stuhl)

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40154 Bezug der Testsubstanz für 13C-Harnstoff-
Atemtest

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40156 Bezug von Mifepriston für medikamentöse 
Abruptio

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40160 Kostenpauschale für interventionelle 
endoskopische Untersuchungen

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40240 Aufsuchen eines Kranken durch 
beauftragten Praxis-Mitarbeiter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.5 Kostenpauschalen für 
Krankheitsbericht, Kurplan, Fotokopien, 
Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, 
Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40260 Aufsuchen eines weiteren Kranken nach 
Nr. 40240

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
bei Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40300 Sachkosten für eine Koronarangiografie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
bei Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40302 Sachkosten für PTCA / Stent an einem 
Gefäß bei Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
bei Herzkatheteruntersuchungen und 
koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40304 Sachkosten für PTCA / Stent an mehreren 
Gefäßen bei Koronarangiografie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für interventionelle Eingriffe

40454 Sachkosten im Zusammenhang mit der 
Leistung entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 34274

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für interventionelle Eingriffe

40455 Zuschlag zu der Kostenpauschale nach 
der Nr. 40454 für Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40500 Schilddrüse 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40502 Knochen/Skelett 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40504 Lunge: Perfusion 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40506 Lunge: Ventilation 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40508 Hirn: Perfusion 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40510 Niere: DMSA oder DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40512 Hirn: DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40514 Niere: MAG3 oder Jod-Hippuran 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40516 Leber: Kolloid 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40518 Leber: Galle 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40520 Herz: Myokard, Nebenschilddrüse: 
Funktion, Schilddrüse: Tumor/Metastasen

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40522 Herz: Funktion, Leber: Blutpool, Abdomen: 
Blutungssuche

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40524 Tumor 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40526 Entzündung (Leukozyten, Granulozyten), 
Knochenmark

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40528 Lymphknoten: Lymphabfluß, sentinel 
node, Knochenmark

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40530 Gastrointestinale Motilität 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40532 201-TL-CI 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40534 123-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40536 123-J MIBG 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40538 123-J-FP-CIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40540 131-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40542 131-J Therapie benigne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40544 131-J Therapie maligne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40546 131-J MIBG 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40548 111-In Oxinat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40550 111-In Okteotid 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40552 111-In DTPA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40554 75-Se-SeHCAT 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40556 Gelenk: 90-Yttrium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40558 Gelenk: 186-Rhenium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40560 Gelenk: 169-Erbium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40562 Samarium 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40564 51-Cr-EDTA 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40566 67-Ga-Citrat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40568 123-J-Hippuran 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40570 111-In Chlorid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40574 57-Co-Cyancobolamin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40576 Radioaktive Gase 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40578 Fe-59-Citrat / 51-Chromat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Radionuklide

40580 192-Iridium 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.11 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für ophtalmologische Eingriffe

40680 Kostenpauschale für die Sachkosten im 
Zusammenhang mit der Erbringung der 
Gebührenordnungsposition Nr. 31362

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40750 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40752 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für endoskopische Gelenkeingriffe 
inklusive Arthroskopielösungen

40754 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40815 Kostenpauschale für Dialyse bei Patienten 
bis zum vollendeten 18. Lebensjahr am 
Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40816 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Patienten bis zum vollendeten  18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40817 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Patienten bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40818 Kostenpauschale für Hämodialysen bei 
Patienten bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr bei Ferienaufenthalt oder 
sonstiger Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40819 Kostenpauschale für Peritonealdialysen 
bei Patienten bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr  bei Ferienaufenthalt oder 
sonstiger Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40823 Kostenpauschale für Dialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40824 Kostenpauschale für Dialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40825 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40826 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40827 Kostenpauschale für intermittierende 
Peritonealdialyse für Versicherte ab 
vollendetem 18. Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40828 Kostenpauschale für Dialyse ab dem 
vollendeten 18. Lebensjahr bei Ferien- 
oder berufsbedingtem Aufenthalt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40829 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 
oder 40825 bei Versicherten  ab 
vollendetem 59. bis vollendetem 69. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe



Appendix  "gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle" - Abschnitt 1
(Basis: EBM 4. Quartal 2013  inkl. Beschluss des erg. e. BA nach § 87 Abs. 5a SGB V vom 22. Mai 2015 mit Wirkung zum 01.10.2015)
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40830 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 
40826 und 40827 bei Versicherten ab 
vollendetem 59. bis vollendetem 69. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40831 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 
oder 40825 bei Versicherten  ab 
vollendetem 69. bis vollendetem 79. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40832 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 
40826 und 40827 bei Versicherten ab 
vollendetem 69. bis vollendetem 79. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40833 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 
oder 40825 bei Versicherten  ab 
vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40834 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 
40826 und 40827 bei Versicherten ab 
vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40835 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40816, 
40823 oder 40825 für die Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40836 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40815, 
40817, 40818, 40819, 40824, 40826 bis 
40828 für die Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40837 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40816 
oder 40825 für die intermittierende 
Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sach- und Dienstleistungen bei 
Behandlung mit renalen Ersatzverfahren 
und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40838 Zuschlag zur Kostenpauschale 40817, 
40818, 40819, 40827 oder 40828 für die 
intermittierende Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sachkosten der Strahlentherapie

40840 Kostenpauschale zur 
Gebührenordnungsposition 25320 oder 
25321

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
für Sachkosten der Strahlentherapie

40841 Kostenpauschale zur 
Gebührenordnungsposition 25310

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
im Rahmen des Mammographie-
Screening

40850 Sachkosten im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01750

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
im Rahmen des Mammographie-
Screening

40852 Wegepauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
im Rahmen des Mammographie-
Screening

40854 Sachkosten im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01759

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen 
im Rahmen des Mammographie-
Screening

40855 Zuschlag zu der Kostenpauschale nach 
der Nr. 40854 für Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen

40870 Kostenpauschale I für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen anderer 
Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen

40872 Kostenpauschale II für ärztlich 
angeordnete Hilfeleistungen anderer 
Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

VII 50 50.2 Gebührenordnungspositionen gemäß 
der ASV-RL: Anlage 1 a) onkologische 
Erkrankungen - Tumorgruppe 1: 
gastrointestinale Tumoren und Tumoren 
der Bauchhöhle

50200 Zusatzpauschale für die Behandlung 
und/oder Betreuung eines Patienten mit 
einer gesicherten onkologischen 
Erkrankung bei laufender onkologischer 
Therapie

0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

VII 50 50.2 Gebührenordnungspositionen gemäß 
der ASV-RL: Anlage 1 a) onkologische 
Erkrankungen - Tumorgruppe 1: 
gastrointestinale Tumoren und Tumoren 
der Bauchhöhle

50210 Vorstellung eines Patienten in einer 
interdisziplinären Tumorkonferenz durch 
ein Mitglied des Kernteams

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

*Ersetzend für die GOP 13391 und GOP 
13392 oder GOP 13491 und 13492 
können Fachärztinnen und Fachärzte  für 
Innere Medizin, denen eine entsprechende 
Zulassung und Genehmigung für die 
Erbringung gastroenerologischer oder 
onkologischer Leistungen seitens der 
Kassenärztlichen Vereinigung erteilt 
wurde, die Leistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 13211 und 
13212 erbringen.   

Anlage 6 der Tragenden Gründe
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1 PET; PET/CT 
-  Bei Patientinnen und Patienten mit Ösophagus-Karzinom zur 
   Detektion von Fernmetastasen 
-  Bei Patientinnen und Patienten mit resektablen Lebermetastasen 
   eines kolorektalen Karzinoms mit dem Ziel der Vermeidung einer 
   unnötigen Laparotomie
-  Bei Patientinnen und Patienten mit Schilddrüsenkarzinom und
   • erhöhtem Tumormarker Thyreoglobulin bzw. Calcitonin 
     und/oder
   • negativer oder unklarer konventioneller Bildgebung, inklusive 
     Radiojod-Szintigrafie, 
   zur Detektion von radiojodrefraktären Läsionen (residueller Tumor, 
   Lokalrezidiv, Lymphknotenmetastasen und Fernmetastasen) und 
   postoperativ verbliebenem Schilddrüsengewebe mit dem Ziel 
   therapeutische Konsequenzen einzuleiten.
Im Zusammenhang mit § 137e SGB V definierte besondere 
Qualitätsanforderungen sind zu beachten.

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

2 Zusätzlicher Aufwand für die Koordination der Behandlung eines 
Patienten mit gastrointestinalem Tumor und/oder einem Tumor der 
Bauchhöhle unter tumorspezifischer, insbesondere zytostatischer, 
Therapie (entsprechend der Kostenpauschale 86512 der Onkologie-
Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ärzte)) 

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

3 Zusätzlicher Aufwand für die intravenös und/oder intraarteriell applizierte 
zytostatische Tumortherapie  (entsprechend der Kostenpauschale 
86516 der Onkologie-Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ärzte)) 

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

4 Zusätzlicher Aufwand für die Durchführung von und Teilnahme an 
Qualitätskonferenzen gemäß § 10 Absatz 3 Buchstabe c) ASV-RL

1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5.1 Zuschlag für die Palliativversorgung bei progredientem Verlauf der 
Krebserkrankung nach Abschluss einer systemischen Chemotherapie 
oder Strahlentherapie eines Patienten ohne Aussicht auf Heilung, 
insbesondere für die Durchführung eines standardisierten 
palliativmedizinischen Basisassessments (PBA) zu Beginn der 
Palliativbehandlung und die Überleitung des Patienten in die 
vertragsärztliche Versorgung oder weitere Versorgungsformen (z.B. 
Hospize, SAPV)

1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5.2 Zuschlag für die Palliativversorgung bei progredientem Verlauf der 
Krebserkrankung nach Abschluss einer systemischen Chemotherapie 
oder Strahlentherapie eines Patienten ohne Aussicht auf Heilung, 
insbesondere für die Überleitung des Patienten in die vertragsärztliche 
Versorgung oder weitere Versorgungsformen (z.B. Hospize, SAPV)

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

6 Vorhaltung einer 24-h-Notfallversorgung mindestens in Form einer 
Rufbereitschaft 

1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

7 Psychotherapeutisches Gespräch als Einzelbehandlung analog der 
GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

8 Psychotherapeutisches Gespräch als Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Appendix "Marfan-Syndrom" mit

 und 
●  Abschnitt 2 (bislang nicht im EBM abgebildete Leistungen des Behandlungsumfangs)

Legende

Hinweis:
Die Anlage 7 der Tragenden Gründe enthält im Abschnitt 1 auch die GOP, die durchgängig vom Behandlungsumfang ausgeschlossen sind. Die Zeilen mit diesen GOP 
sind im Plenumsbeschluss nicht aufgeführt. 

•  Abschnitt 1 (Behandlungsumfang basierend auf den Gebührenordnungspositionen (GOP) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) für das 2.Quartal 2014)

0
Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die 
jeweilige Arztgruppe nicht zum Behandlungsumfang.

1 Die mit der GOP beschriebenen Leistungsinhalte des Abschnitts 1 bzw. die aufgeführte Leistung in Abschnitt 2 gehören für die 
jeweilige Arztgruppe zum Behandlungsumfang.
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II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01100 Unvorhergesehene Inanspruchnahme I 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01101 Unvorhergesehene Inanspruchnahme II 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.1 Aufwandserstattung für die besondere 
Inanspruchnahme des Vertragsarztes durch einen 
Patienten

01102 Inanspruchnahme an Samstagen 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01210 Notfallpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01211 Zusatzpauschale Besuchsbereitschaft 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01214 Notfallkonsultationspauschale I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01215 Zusatzpauschale zu der Gebührenordnungsposition 
01214

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01216 Notfallkonsultationspauschale II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01217 Zusatzpauschale zu der Gebührenordnungsposition 
01216

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01218 Notfallkonsultationspauschale III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01219 Zusatzpauschale zu der Gebührenordnungsposition 
01218

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01220 Reanimationskomplex 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01221 Zuschlag Beatmung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.2 Gebührenordnungspositionen für die Versorgung 
im Notfall und im organisierten ärztlichen Not(-
fall)dienst

01222 Zuschlag Defibrillation 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte Ärzte, 
Krankenhäuser bzw. Institute

01320 Grundpauschale I für ermächtigte Ärzte, Institute 
und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.3 Grundpauschalen für ermächtigte Ärzte, 
Krankenhäuser bzw. Institute

01321 Grundpauschale II für ermächtigte Ärzte, Institute 
und Krankenhäuser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01410 Besuch 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01411 Dringender Besuch I 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01412 Dringender Besuch II 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01413 Besuch eines weiteren Kranken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01414 Visite auf der Belegstation, je Patient 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01415 Dringender Besuch eines Patienten  in 
beschützenden Wohnheimen bzw. Einrichtungen 
bzw. Pflege- oder Altenheimen mit Pflegepersonal

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01416 Begleitung eines Kranken durch den behandelnden 
Arzt beim Transport

1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01420 Prüfung der Notwendigkeit und Koordination der 
häuslichen Krankenpflege

1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01422 Erstverordnung von Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01424 Folgeverordnung von Behandlungsmaßnahmen zur 
psychiatrischen häuslichen Krankenpflege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01425 Erstverordnung der spezialisierten ambulanten 
Palliativversorgung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01426 Folgeverordnung zur Fortführung der spezialisierten 
ambulanten Palliativversorgung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01430 Verwaltungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01435 Haus-/Fachärztliche Bereitschaftspauschale 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01436 Konsultationspauschale 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.4 Besuche, Visiten, Prüfung der häuslichen 
Krankenpflege, Verordnung besonderer 
Behandlungsmaßnahmen, Verwaltungskomplex, 
telefonische Beratung, Konsultationspauschale, 
Verweilen

01440 Verweilen außerhalb der Praxis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01510 Zusatzpauschalen für Beobachtung und Betreuung - 
Praxisklinische Betreuung 2h

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01511 Zusatzpauschalen für Beobachtung und Betreuung - 
Praxisklinische Betreuung 4h

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01512 Zusatzpauschalen für Beobachtung und Betreuung - 
Praxisklinische Betreuung 6h

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01520 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
diagnostischer Koronarangiografie

0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01521 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
therapeutischer Koronarangiografie

0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01530 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
diagnostischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.5 Ambulante praxisklinische Betreuung und 
Nachsorge

01531 Zusatzpauschale für Beobachtung nach 
therapeutischer Angiografie

0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01600 Ärztlicher Bericht nach Untersuchung 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01601 Individueller Arztbrief 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01602 Mehrfertigung (z. B. Kopie) eines Berichtes oder 

Briefes an den Hausarzt
1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1

II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01610 Bescheinigung zur Belastungsgrenze 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01611 Verordnung von medizinischer Rehabilitation 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01612 Konsiliarbericht vor Psychotherapie 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01620 Bescheinigung oder Zeugnis 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01621 Krankheitsbericht 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01622 Kurplan, Gutachten, Stellungnahme 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.6 Schriftliche Mitteilungen, Gutachten 01623 Kurvorschlag 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch (vormals Sonstige 
Hilfen)

01700 Grundpauschale für Fachärzte für 
Laboratoriumsmedizin u.a.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7 Gesundheits- und 
Früherkennungsuntersuchungen, 
Mutterschaftsvorsorge, Empfängnisregelung und 
Schwangerschaftsabbruch (vormals Sonstige 
Hilfen)

01701 Grundpauschale für Vertragsärzte aus nicht in der 
Nr. 01700 aufgeführten Arztgruppen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01704 Zuschlag für die Beratung im Rahmen des 
Neugeborenen-Hörscreenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01705 Neugeborenen-Hörscreening 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01706 Kontroll-AABR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01707 Erweitertes Neugeborenen-Screening gemäß der 

Kinder-Richtlinien des Gemeinsamen 
Bundesausschusses

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01708 Laboruntersuchungen im Rahmen des 
Neugeborenen-Screenings

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01711 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01712 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01713 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01714 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01715 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01716 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01717 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01718 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U8

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01719 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - U9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01720 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 
Kindern - J1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01721 Besuch wegen U1 - U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01722 Sonographie der Säuglingshüften bei U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.1 Früherkennung von Krankheiten bei Kindern 01723 Komplexe zur Früherkennung von Krankheiten bei 

Kindern - U7a
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01730 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung bei der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01731 Krebsfrüherkennungs- Untersuchung beim Mann 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01732 Gesundheitsuntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01733 Zytologische Untersuchung (Krebsvorsorge) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01734 Untersuchung auf Blut im Stuhl 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01735 Beratung gemäß § 4 der Chroniker-Richtlinie zu 
Früherkennungsuntersuchungen für nach dem 1. 
April 1987 geborene Frauen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01740 Beratung zur Früherkennung des kolorektalen 
Karzinoms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01741 Totale Koloskopie gem. 
Krebsfrüherkennungsrichtlinien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01742 Zuschlag zu Nr. 01741 für Abtragung von Polypen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01743 Histologie bei Früherkennungskoloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01745 Früherkennungsuntersuchung auf Hautkrebs 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.2 Früherkennung von Krankheiten bei Erwachsenen 01746 Zuschlag zur Gebührenordnungsposition 01732 für 
die Früherkennungsuntersuchung auf Hautkrebs

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01750 Röntgenuntersuchung im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01752 Beurteilung von Mammographieaufnahmen im 
Rahmen des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01753 Abklärungsdiagnostik I im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01754 Abklärungsdiagnostik II einschl. ultraschallgest. 
Biopsie im Rahmen des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01755 Stanzbiopsie unter Röntgenkontrolle im Rahmen 
des Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01756 Histopathologische Untersuchung im Rahmen des 
Mammographie-Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01757 Zuschlag zu der Nr. 01756 für Aufarbeitung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01758 Teilnahme an einer multidisziplinären Fallkonferenz 

im Rahmen des Mammographie-Screening
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.3 Mammographie-Screening 01759 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 01753 
oder 01755 für Vakuumbiopsie(n) der Mamma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01770 Betreuung einer Schwangeren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01772 Weiterführende Sonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01771 Zuschlag im Zusammenhang mit der 

Gebührenordnungsposition 01770
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01773 Weiterführende Sonographie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01774 Weiterführende Dopplersonographie I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01775 Weiterführende Dopplersonographie II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01776 Vortest auf Gestationsdiabetes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01777 Oraler Glukosetoleranztest (oGTT) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01780 Planung der Geburtsleitung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01781 Fruchtwasserentnahme durch Amniozentese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01782 Blutentnahme aus der Nabelschnur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01783 AFP-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01784 Amnioskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01785 Tokographie vor 28. Woche 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01786 CTG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01787 Chorionzotten-Biopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01790 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01791 Humangenetische Beurteilung nach Fremdbefunden 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01792 Ausführliche humangenetische Beurteilung wegen 
evidentem genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01793 Pränatale zytogenetische Untersuchung(en) im 
Rahmen der Mutterschaftsvorsorge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01800 TPHA/TPPA-Antikörper-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01802 Rötelnantikörper-Bestimmung mittels Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01803 Röteln-IgM-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01804 Blutgruppen- und Rhesusfaktor Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01805 Untersuchung auf Dweak 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01806 Bestimmung der Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01807 Antikörper-Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01808 Antikörper-Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01809 Quantitativer Antikörpernachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01810 HBs-Antigen-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01811 HIV-Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 11 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01812 Glukosebestimmung (Screening zum 
Gestationsdiabetes)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01815 Untersuchung und Beratung der Wöchnerin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.4 Mutterschaftsvorsorge 01816 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin gemäß 

Mutterschaftsrichtlinie
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01820 Rezepte, Überweisungen, Befundübermittlung 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01821 Beratung im Rahmen der Empfängnisregelung 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01822 Beratung ggf. einschl. Untersuchung im Rahmen der 

Empfängnisregelung
0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01825 Entnahme von Zellmaterial von der Ektozervix und 
aus der Endozervix im Rahmen der 
Empfängnisregelung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01826 Zytologische Untersuchung (Empfängnisregelung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01827 Scheidensekret- Mikroskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01828 Blutentnahme für Varicella-Zoster-Virus-Antikörper-

Nachweis
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01830 Applikation eines Intrauterinpessars (IUP) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01831 Ultraschallkontrolle nach IUP-Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01832 Subkutane Applikation eines Depot-Kontrazeptivums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01833 Varicella-Zoster-Virus-Antikörper-Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01835 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01836 Humangenetische Beurteilung nach Fremdbefunden 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01837 Ausführliche humangenetische Beurteilung wegen 
evidentem genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01838 Postnatale zytogenetische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01839 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 01838 
für die spezielle Darstellung der Strukturen einzelner 
Chromosomen durch Anwendung besonderer 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.5 Empfängnisregelung 01840 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin gemäß 
Richtlinie zur Empfängnisregelung und zum 
Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.6 Sterilisation 01850 Beratung wegen Sterilisation 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01851 Untersuchung vor Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01852 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01853 Lokale Anästhesie vor Sterilisation des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01854 Sterilisation des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01855 Sterilisation der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01856 Narkose bei Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.6 Sterilisation 01857 Beobachtung und Betreuung nach Sterilisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01900 Beratung wegen geplanter Abruptio 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01901 Untersuchung vor Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01902 Feststellung des Schwangerschaftsalters 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01903 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01904 Abruptio, medizinische oder kriminologische 

Indikation, operativ
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01905 Abruptio, medizinische Indikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01906 Abruptio, medizinische oder kriminologische 

Indikation, medikamentös
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01910 Beobachtung und Betreuung nach Durchführung 
eines Schwangerschaftsabbruch - Dauer mehr als 2  
Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01911 Beobachtung und Betreuung nach Durchführung 
eines Schwangerschaftsabbruch - Dauer mehr als 4 
Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01912 Kontrolluntersuchung nach Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01913 Narkose bei Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 01 1.7.7 Schwangerschaftsabbruch 01915 Chlamydia trachomatis - Nachweis im Urin gemäß 
Richtlinie zur Empfängnisregelung und zum 
Schwangerschaftsabbruch

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und diamorphingestützter 
Behandlung der Drogenabhängigkeit

01950 Substitutionsgestützte Behandlung Opiatabhängiger 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und diamorphingestützter 
Behandlung der Drogenabhängigkeit

01951 Zuschlag Wochenende, Feiertage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und diamorphingestützter 
Behandlung der Drogenabhängigkeit

01952 Zuschlag Therapiegespräch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und diamorphingestützter 
Behandlung der Drogenabhängigkeit

01955 Diamorphingestützte Behandlung Opiatabhängiger 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 01 1.8 Gebührenordnungspositionen bei 
Substitutionsbehandlung und diamorphingestützter 
Behandlung der Drogenabhängigkeit

01956 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 01955 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02100 Infusion 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02101 Infusion, Dauer mind. 60 Minuten 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02110 Erst-Transfusion 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02111 Folge-Transfusion 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02112 Eigenblut-Reinfusion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.1 Infusionen, Transfusionen, Reinfusionen, 
Programmierung von Medikamentenpumpen

02120 Erstprogrammierung einer Zytostatikapumpe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.2 Tuberkulintestung 02200 Tuberkulintestung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 

therapeutische Leistungen
02300 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder primäre 

Wundversorgung und/oder Epilation
1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02301 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder primäre 
Wundversorgung mittels Naht

1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02302 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder primäre 
Wundversorgung bei Säuglingen, Kleinkindern und 
Kindern

1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02310 Behandlungskomplex einer/von sekundär heilenden 
Wunde(n)

1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02311 Behandlung Diabetischer Fuß 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02312 Behandlungskomplex eines oder mehrerer 
chronisch venöser Ulcera cruris

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02313 Kompressionstherapie bei der chronisch venösen 
Insuffizienz, beim postthrombotischen Syndrom, bei 
oberflächlichen und tiefen Beinvenenthrombosen 
und/oder bei Lymphödem

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02320 Magenverweilsonde 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02321 Legen eines suprapubischen Harnblasenkatheter 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02322 Wechsel/Entfernung suprapubischer 
Harnblasenkatheter

1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02323 Legen/Wechsel transurethraler Dauerkatheter 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02330 Blutentnahme durch Arterienpunktion 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02331 Intraarterielle Injektion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02340 Punktion I 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02341 Punktion II 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02342 Lumbalpunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02343 Entlastungspunktion des Pleuraraums und/oder 
Pleuradrainage

1 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02350 Fixierender Verband 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.3 Kleinchirurgische Eingriffe, Allgemeine 
therapeutische Leistungen

02360 Anwendung von Lokalanästhetika 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02400 13C-Harnstoff-Atemtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 02 2.4 Diagnostische Verfahren, Tests 02401 H2-Atemtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
02500 Einzelinhalationstherapie mit Vernebler 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02501 Einzelinhalationstherapie mit speziellem 
Verneblersystem

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02510 Wärmetherapie 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02511 Elektrotherapie 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02512 Gezielte Elektrostimulation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

II 02 2.5 Physikalisch-therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

02520 Phototherapie eines Neugeborenen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03000 Versichertenpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03003 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03004 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03010 Versichertenpauschale im Vertretungsfall und bei 
Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03013 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03014 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03030 Versichertenpauschale bei unvorhergesehener 
Inanspruchnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.1 Hausärztliche Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

03040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 03000 und 03030 für 
die Wahrnehmung des hausärztlichen 
Versorgungsauftrags gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 03220 Zuschlag zur GOP 03000 für die Behandlung und 
Betreuung eines Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 03221 Zuschlag zur GOP 03000 für die intensive 
Behandlung und Betreuung eines  Patienten mit 
mindestens einer lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 03230 Problemorientiertes ärztliches Gespräch im 
Zusammenhang mit einer lebensverändernden 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03241 Computergestützte Auswertung eines kontinuierlich 
aufgezeichneten Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03242 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03321 Belastungs-Elektrokardiographie (Belastungs-EKG) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von mindestens 
18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03331 Prokto-/Rektoskopischer Untersuchungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03335 Orientierende audiometrische Untersuchung nach 
vorausgegangener, dokumentierter, auffälliger 
Hörprüfung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03350 Entwicklungsneurologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03351 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.3 Besondere Leistungen 03352 Zuschlag neben Früherkennungsuntersuchungen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische Versorgung 03360 Hausärztlich-geriatrisches Basisassessment 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 03 3.2.4 Hausärztliche geriatrische Versorgung 03362 Hausärztlich-geriatrischer Betreuungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03370 Palliativmedizinische Ersterhebung des 
Patientenstatus inkl. Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03371 Zuschlag zu der Versichertenpauschale 03000 für 
die palliativmedizinische Betreuung des Patienten in 
der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03372 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
01410 oder 01413 für die palliativmedizinische 
Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 03 3.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 03373 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
01411, 01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04000 Versichertenpauschale 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04001 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04002 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04003 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04004 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04005 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04010 Versichertenpauschale im Vertretungsfall und bei 
Überweisung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04011 bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04012 ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04013 ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04014 ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04015 ab Beginn des 76. Lebensjahres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04030 Versichertenpauschale bei unvorhergesehener 
Inanspruchnahme

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.1 Pädiatrische Versichertenpauschalen, 
Versorgungsbereichsspezifische Vorhaltung

04040 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 04000 und 04030 für 
die Wahrnehmung des hausärztlichen 
Versorgungsauftrags gemäß § 73 Abs. 1 SGB V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 04220 Zuschlag zur GOP 04000 für die Behandlung und 
Betreuung eines Patienten mit mindestens einer 
lebensverändernden chronischen Erkrankung

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 04221 Zuschlag zur GOP 04000 für die intensive 
Behandlung und Betreuung eines  Patienten mit 
mindestens einer lebensverändernden chronischen 
Erkrankung

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.2 Chronikerpauschalen, Gesprächsleistung 04230 Problemorientiertes ärztliches Gespräch im 
Zusammenhang mit einer lebensverändernden 
Erkrankung

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04241 Computergestützte Auswertung eines kontinuierlich 
aufgezeichneten Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04242 Funktionelle Einzel-Entwicklungstherapie 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04243 Funktionelle Gruppen-Entwicklungstherapie 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04321 Belastungs-Elektrokardiographie (Belastungs-EKG) 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von mindestens 
18 Stunden Dauer

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04330 Spirographische Untersuchung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04331 Prokto-/Rektoskopischer Untersuchungskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04335 Orientierende audiometrische Untersuchung nach 
vorausgegangener, dokumentierter, auffälliger 
Hörprüfung

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04350 Untersuchung zur funktionellen Entwicklung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04351 Entwicklungsneurologische Untersuchung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04352 Vollständiger Entwicklungsstatus 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04353 Untersuchung zur Sprachentwicklung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 04 4.2.3 Besondere Leistungen 04354 Zuschlag neben Früherkennungsuntersuchungen 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.4 Sozialpädiatrische Versorgung 04355 Sozialpädiatrisch orientierte eingehende Beratung, 
Erörterung und/oder Abklärung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04370 Palliativmedizinische Ersterhebung des 
Patientenstatus inkl. Behandlungsplan

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04371 Zuschlag zu der Versichertenpauschale 04000 für 
die palliativmedizinische Betreuung des Patienten in 
der Arztpraxis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04372 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
01410 oder 01413 für die palliativmedizinische 
Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.2.5 Palliativmedizinische Versorgung 04373 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
01411, 01412 oder 01415 für die 
palliativmedizinische Betreuung in der Häuslichkeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der Kinder-
Kardiologie

04410 Zusatzpauschale Kinderkardiologie 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der Kinder-
Kardiologie

04418 Kontrolle eines Herzschrittmachers und/oder eines 
implantierten Kardioverters bzw. Defibrillators

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der Kinder-
Kardiologie

04419 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.1 Gebührenordnungspositionen der Kinder-
Kardiologie

04420 Behandlung eines Herz-Transplantatträgers 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04430 Neuropädiatrisches Gespräch, Behandlung, 
Beratung, Erörterung und/oder Abklärung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04431 Ausführliche neurologisch-motoskopische 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04433 Zusatzpauschale Koordination der 
neuropädiatrischen Betreuung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04434 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04435 Pädiatrische Schlaf-EEG-Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04436 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, VEP, 
AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04437 Zusatzpauschale Abklärung einer peripheren 
neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.2 Neuropädiatrische Gebührenordnungspositionen 04439 Elektronystagmo-/Okulographie, Blinkreflexprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Hämatologie und Onkologie

04441 Zusatzpauschale Behandlung einer 
Systemerkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Hämatologie und Onkologie

04442 Zusatzpauschale intensive, aplasieinduzierende 
und/oder toxizitätsadaptierte, antiproliferative 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.4.3 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Hämatologie und Onkologie

04443 Zusatzpauschale intensivierte Nachbetreuung nach 
Tumorbehandlung und/oder Transplantation(en) 
hämatopoetischer Stammzellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04511 Zusatzpauschale Ösophago-Gastroduodenoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04512 Langzeit-ph-Metrie des Ösophagus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04513 Perkutane endoskopische Gastrostomie (PEG) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04514 Zusatzpauschale Koloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04515 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
04511, 04513 und 04514

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04516 Zusatzpauschale Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04517 Rektumsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04518 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie und/oder 
Sigmoidoskopie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04520 Zusätzliche Leistung(en) im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 04514 oder 04518

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04521 Dünndarmsaugbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04523 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04525 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.1 Pädiatrisch-gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

04527 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04530 Zusatzpauschale pädiatrische Pneumologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04532 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 04530 
für die Durchführung eines unspezifischen 
bronchialen Provokationstests

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04534 Ergospirometrische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04535 Schweißtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04536 Bestimmung des Säurebasenhaushalts und 
Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

III 04 4.5.2 Pädiatrisch-pneumologische 
Gebührenordnungspositionen

04537 Zusatzpauschale Behandlung eines Lungen- oder 
Herz-Lungen-Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Rheumatologie

04550 Zusatzpauschale pädiatrische Rheumatologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.3 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Rheumatologie

04551 Zusatzpauschale spezielle kinderrheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04560 Zusatzpauschale kontinuierliche Betreuung eines 
chronisch niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04561 Zusatzpauschale kindernephrologische Behandlung 
eines Nierentransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04562 Zusatzpauschale kontinuierliche Betreuung eines 
dialysepflichtigen Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04564 Zusatzpauschale kindernephrologische Betreuung 
bei Durchführung der Hämodialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04565 Zusatzpauschale kindernephrologische Betreuung 
bei Durchführung einer Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04566 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
04564 und 04565 für die Durchführung einer 
Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04572 Zusatzpauschale kindernephrologische Betreuung 
bei LDL-Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 04 4.5.4 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Nephrologie und Dialyse

04573 Zusatzpauschale kindernephrologische Betreuung 
bei Apherese bei rheumatoider Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 04 4.5.5 Gebührenordnungspositionen der pädiatrischen 
Endokrinologie und Diabetologie

04580 Zusatzpauschale Diagnostik und Behandlung eines 
Patienten mit morphologischen Veränderungen 
einer Hormondrüse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05220 Zuschlag für die anästhesiologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.2 Anästhesiologische Grundpauschalen 05230 Aufwandserstattung für das Aufsuchen eines 
Kranken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05310 Präanästhesiologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05320 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05330 Anästhesie oder Kurznarkose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05331 Zuschlag weitere 15 Minuten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05340 Überwachung der Vitalfunktionen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05341 Analgesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

05350 Beobachtung und Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen des Abschnitts 
8.4

05360 Periduralanästhesie im Zusammenhang mit der 
Erbringung einer der Gebührenordnungspositionen 
08411 bis 08416

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen des Abschnitts 
8.4

05361 Dokumentierte Überwachung im Anschluss an die 
Gebührenordnungsposition 05360

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen des Abschnitts 
8.4

05370 Anästhesie und/oder Narkose, bis zu einer Schnitt-
Naht-Zeit von 15 Minuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen des Abschnitts 
8.4

05371 Zuschlag zu der Nr. 05370 bei Fortsetzung einer 
Anästhesie und/oder Narkose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 05 5.4 Anästhesien und Analgesien im Zusammenhang 
mit der Erbringung von Leistungen des Abschnitts 
8.4

05372 Beobachtung und Betreuung eines Patienten nach 
einem operativen oder diagnostischen Eingriff nach 
der Nr. 05370

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06220 Zuschlag für die augenärztliche Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.2 Augenärztliche Grundpauschalen 06225 Zuschlag für die Behandlung durch (einen) 
konservativ tätige(n) Augenarzt/-ärzte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06310 Fortlaufende Tonometrie 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06312 Elektrophysiologische Untersuchung 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06320 Zusatzpauschale Schielbehandlung bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06321 Zusatzpauschale Schielbehandlung ab 6. 
Lebensjahr

0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06330 Perimetrie 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06331 Fluoreszenzangiographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06332 PDT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06333 Binokulare Untersuchung des Augenhintergrundes 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06340 Anpassung einer Verbandlinse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06341 Erstanpassung und Auswahl der Kontaktlinse(n) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06342 Prüfung auf Sitz und Verträglichkeit einer (von) 
Kontaktlinsen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06343 Bestimmung von Sehhilfen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06350 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge I und/oder 
primäre Wundversorgung am Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06351 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge II und/oder 
primäre Wundversorgung am Auge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 06 6.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

06352 Kleinchirurgischer Eingriff am Auge III und/oder 
primäre Wundversorgung am Auge bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.2 Chirurgische Grundpauschalen 07220 Zuschlag für die chirurgische Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
07310 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. Diagnostik 

von Erkrankung(en) des Stütz- und 
Bewegungsapparates bei Neugeborenen, 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07311 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. Diagnostik 
von Erkrankung(en) des Stütz- und 
Bewegungsapparates bei Jugendlichen und 
Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07320 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder Therapie bei 
visceralchirurgischer(n) Erkrankung(en) und/oder 
Eingriff(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07330 Zusatzpauschale Behandlung eines Patienten mit 
einer Funktionsstörung der Hand

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07340 Behandlung sekundär heilender Wunde(n) 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 07 7.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

07345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08220 Zuschlag für die gynäkologische Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08230 Zuschlag Reproduktionsmedizin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.2 Frauenärztliche Grundpauschalen 08231 Zusatzpauschale Geburtshilfe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
08310 Apparative Untersuchung bei Harninkontinenz 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08311 Urethro(-zysto)skopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08320 Mammastanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08330 Ring, Pessar Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08331 Subkutane Applikation eines Depot-Kontrazeptivums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08332 Vaginoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08333 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08334 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08340 Gewinnung von Zellmaterial aus der 
Gebärmutterhöhle

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08341 Prüfung der Eileiter auf Durchgängigkeit mittels 
sonographischer Kontrastmitteluntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

08345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08410 Verweilen im Gebärraum 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08411 Geburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08412 Zuschlag Leitung und Betreuung einer komplizierten 

Geburt
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.4 Geburtshilfe 08413 Äußere Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08414 Innere oder kombinierte Wendung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08415 Zuschlag Schnittentbindung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.4 Geburtshilfe 08416 Entfernung der Nachgeburt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08510 Erstellung eines Behandlungsplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08520 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 16 der 

Richtlinien über künstliche Befruchtung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08521 Beratung des Ehepaares gemäß Nr. 14 der 
Richtlinien über künstliche Befruchtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08530 Intrazervikale, intrauterine oder intratubare 
homologe Insemination im Spontanzyklus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08531 Intrazervikale, intrauterine oder intratubare 
homologe Insemination nach hormoneller 
Stimulation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08540 Gewinnung und Untersuchung(en) des Spermas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08541 Ultraschallgezielte und/oder laparoskopische 
Eizellentnahme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08542 Zuschlag zu Gebührenordnungsposition 08541 bei 
ambulanter Durchführung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08550 In-vitro-Fertilisation (IVF) mit anschließendem 
Embryo-Transfer (ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08551 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation (IVF) 
entsprechend der Gebührenordnungsposition 08550 
bis zum Ausbleiben der Zellteilung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08552 Maßnahmen zur In-vitro-Fertilisation (IVF) 
entsprechend der Gebührenordnungspositionen 
08550 bzw. 08560 bis frühestens zwei Tage vor der 
geplanten Follikelpunktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08560 IVF einschl. ICSI mit anschließendem Embryo-
Transfer (ET)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08561 IVF einschl. ICSI bis zum Ausbleiben der Zellteilung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08570 Humangenetische Abklärung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08571 Ausführliches schriftliches wissenschaftlich 

begründetes humangenetisches Gutachten
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08572 Humangenetische Beratung und Begutachtung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08573 Chromosomenanalyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 08 8.5 Reproduktionsmedizin 08574 Spezielle Darstellung der Strukturen einzelner 

Chromosomen durch Anwendung besonderer 
Techniken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche Grundpauschalen 09210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche Grundpauschalen 09211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche Grundpauschalen 09212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.2 Hals-Nasen-Ohrenärztliche Grundpauschalen 09220 Zuschlag für die Hals-Nasen-Ohrenärztliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09310 Tamponade der hinteren Nasenabschnitte  und/oder 
des Nasenrachenraumes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09311 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09312 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09313 Direkte Laryngoskopie mittels Endoskop beim 
Neugeborenen, Säugling, Kleinkind oder Kind bis 
zum vollendeten 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09314 Stroboskopische Untersuchung der Stimmlippen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09315 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09316 Zuschlag Intervention, Perbronchiale Biopsie, BAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09317 Ösophagoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09318 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer sonstigen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09323 Reflexbestimmung an den Mittelohrmuskeln 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09324 Abklärung einer vestibulo-cochleären Erkrankung 
mittels Messung(en) otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09325 Prüfung der Labyrinthe mit nystagmographischer  
Aufzeichnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09327 Hörschwellenbestimmung in Sedierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09329 Zusatzpauschale bei der Behandlung eines 
Patienten mit akuter, schwer stillbarer Nasenblutung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09330 Zusatzpauschale Untersuchung der Stimme 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09331 Zusatzpauschale Untersuchung des Sprechens und 
der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie und/oder 
Dysphagie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09335 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 09320 
bei Durchführung einer Kinderaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09336 Kindersprachaudiometrie an einer speziellen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik des Tinnitus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09350 Wechsel und/oder Entfernung einer pharyngo-
trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09351 Anlage einer Paukenhöhlendrainage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09360 Kleinchirurgischer Eingriff I im Hals-Nasen-Ohren-
Mund-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09361 Kleinchirurgischer Eingriff II im Hals-Nasen-Ohren-
Mund-Bereich und/oder primäre Wundversorgung im 
Hals-Nasen-Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09362 Kleinchirurgischer Eingriff III im Hals-Nasen-Ohren-
Mund-Bereich und/oder primäre Wundversorgung 
bei Säuglingen, Kleinkindern und Kindern im Hals-
Nasen-Ohren-Mund-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09364 Zusatzpauschale für die Nachsorge der operativen 
Behandlung eines Patienten mit chronischer 
Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09365 Zusatzpauschale für die postoperative Nachsorge 
nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09372 Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen und 
Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09373 Zusatzpauschale für die erste Nachuntersuchung 
nach Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen und 
Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 09 9.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

09375 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
09373 und 09374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.2 Hautärztliche Grundpauschalen 10220 Zuschlag für die hautärztliche Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
10310 Bestimmung der Erythemschwelle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10320 Behandlung von Naevi flammei 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10322 Behandlung von Hämangiomen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10324 Behandlung von Naevi flammei und/oder 
Hämangiomen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10330 Komplex Wundbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10340 Kleinchirurgischer Eingriff I und/oder primäre 
Wundversorgung oder Epilation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10341 Kleinchirurgischer Eingriff II und/oder primäre 
Wundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10342 Kleinchirurgischer Eingriff III und/oder primäre 
Wundversorgung bei Säuglingen, Kleinkindern und 
Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10343 (Teil-)Exzision am Körperstamm bzw. Extremitäten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10344 (Teil-)Exzision im Kopf-/Gesichtsbereich bzw. Hand 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 10 10.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

10350 Balneophototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.2 Humangenetische Grundpauschalen 11220 Zusatzpauschale zu den 
Gebührenordnungspositionen 11210 bis 11212 für 
eine humangenetische Beratung und/oder 
Erörterung von insgesamt mindestens 80 Minuten 
Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11230 Humangenetische Beurteilung 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11231 Humangenetische Beurteilung nach Fremdbefunden 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11232 Ausführliche humangenetische Beurteilung wegen 
evidentem genetischen und/oder teratogenem 
Risiko

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11310 Chromosomenanalyse aus Zellen des 
hämatopoetischen Systems

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11311 Chromosomenanalyse aus Fibroblasten 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11312 Spezielle Darstellung der Strukturen einzelner 

Chromosomen durch  Anwendung besonderer 
Techniken im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 11310 oder 11311

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11320 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder krankheitsauslösenden 
genomischen Mutation mittels Hybridisierung mit 
einer mutationssequenzspezifischen Sonde

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11321 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder krankheitsauslösenden 
genomischen Mutation mittels sequenzspezifischer 
und nicht-trägergebundener 
Nukleinsäureamplifikation

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 11322 Nachweis oder Ausschluss einer 
krankheitsrelevanten oder krankheitsauslösenden 
genomischen Mutation mittels Sequenzierung 
menschlicher DNA nach der Kettenabbruchmethode

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11330 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11331 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11332 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11333 MTHFR-C677T-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.1 Untersuchungen bei Risikoallelen 11334 Hämochromatose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11351 Cystische Fibrose - mehrere Mutationen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11352 Cystische Fibrose - vollständige Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11354 Cystische Fibrose - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11360 Fragiles X-Syndrom - Analyse einer Repeat-
Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11361 Fragiles X-Syndrom - weitergehende Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11370 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - 
Untersuchung auf Deletionen und Duplikationen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11371 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - 
vollständige Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11372 Muskeldystrophie Typ Duchenne/Becker - bei 
bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11380 Chorea Huntington 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11390 Myotone Dystrophie Typ 1 - Analyse einer Repeat-
Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11391 Myotone Dystrophie Typ 1 - weitergehende 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11395 Myotone Dystrophie Typ 2 - Analyse einer Repeat-
Expansion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11396 Myotone Dystrophie Typ 2 - weitergehende 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11400 Hämophilie A - Analyse einer Inversion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11401 Hämophilie A - vollständige Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11403 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11404 Hämophilie A - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11410 Spinale Muskelatrophie - Untersuchung auf Deletion 
und Duplikation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11411 Spinale Muskelatrophie - vollständige Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11412 Spinale Muskelatrophie - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11420 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im GJB2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11421 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - 
Untersuchung auf eine Mutation im GJB6-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11422 Sensorineurale Schwerhörigkeit Typ I - bei 
bekannter Mutation im GJB2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11430 Lynch-Syndrom (HNPCC) - Untersuchung bei 
Vorliegen von Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11431 Lynch-Syndrom (HNPCC) - weitergehende 
Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11432 Lynch-Syndrom (HNPCC) - Untersuchung ohne 
Vorliegen von Tumormaterial

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11433 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11434 Lynch-Syndrom (HNPCC) - bei bekannter Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11440 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom (HBOC) - 
Mutationsanalyse im BRCA1-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11441 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom (HBOC) - 
Mutationsanalyse im BRCA2-Gen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11442 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom (HBOC) - 
bei bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11443 Hereditäres Mamma- und Ovarialkarzinom (HBOC) - 
bei bekannter Mutation

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 11 11.4.2 Untersuchungen bei monogenen Erkrankungen 11500 Geistige Entwicklungsstörung ungeklärter Ätiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12220 Grundpauschale für Fachärzte für 

Laboratoriumsmedizin u.a.
0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

III 12 12.2 Laboratoriumsmedizinische Pauschalen 12225 Grundpauschale für Vertragsärzte aus nicht in der 
Nr. 12220 aufgeführten Arztgruppen bei 
Probeneinsendung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.1 Internistische Grundpauschalen 13220 Zuschlag für die allgemeine internistische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.2 Allgemeine diagnostisch-internistische 
Gebührenordnungspositionen

13250 Zusatzpauschale fachinternistische Behandlung 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13251 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13252 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von mindestens 
18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13253 Computergestützte Auswertung eines kontinuierlich 
aufgezeichneten Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13254 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13255 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13256 Säure-Basen-Status und Blutgasanalyse 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13257 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13258 Allergologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.2.2.3 Weitere, nur bei Definitionsauftrag 
berechnungsfähige Gebührenordnungspositionen

13260 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 13257 
für Polypenentfernung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13290 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13291 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13292 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13300 Zusatzpauschale Angiologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13301 Laufband-Ergometrie im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 13300

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13310 Zusatzpauschale intermittierende  fibrinolytische 
Therapie und/oder Prostanoidtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.1 Angiologische Gebührenordnungspositionen 13311 Systemische fibrinolytische Therapie arterieller oder 
venöser Thrombosen bei belegärztlicher 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische Gebührenordnungspositionen 13340 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische Gebührenordnungspositionen 13341 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische Gebührenordnungspositionen 13342 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.2 Endokrinologische Gebührenordnungspositionen 13350 Zusatzpauschale  Hormondrüsen-Fehlfunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13390 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13391 Grundpauschale - Grundpauschale  6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13392 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13400 Zusatzpauschale Ösophago-Gastroduodenoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13401 Zusätzliche Leistung(en) im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 13400

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13402 Polypektomie(n) im Zusammenhang mit der Nr. 
13400

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13410 Bougierung des Ösophagus oder Kardiasprengung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13411 Einsetzen einer Ösophagusprothese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13412 Perkutane Gastrostomie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13420 Saugbiopsie des Dünndarms beim Kleinkind oder 
Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13421 Zusatzpauschale Koloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13422 Zusatzpauschale (Teil-)Koloskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13423 Zusätzliche Leistung(en) im Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 13421 oder 13422

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13424 Laservaporisation(en) und/oder Argon-Plasma-
Koagulation(en) im Zusammenhang mit den Nrn. 
13400, 13421 oder 13422

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13430 Zusatzpauschale bilio-pankreatische Diagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13431 Zusatzpauschale bilio-pankreatische Therapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13435 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13437 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Lebertransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13438 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Dünndarmtransplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.3 Gastroenterologische 
Gebührenordnungspositionen

13439 Zusatzpauschale Behandlung eines 
Bauchspeicheldrüsen- oder Nieren- 
Bauchspeicheldrüsen- Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13490 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13491 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13492 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13500 Zusatzpauschale hämatologische, onkologische, 
immunologische Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13501 Zusatzpauschale Betreuung nach Transplantation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.4 Hämato-/Onkologische 
Gebührenordnungspositionen

13502 Zusatzpauschale aplasieinduzierende/ Toxiditäts-
adaptierte Therapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13540 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13541 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13542 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13545 Zusatzpauschale Kardiologie I 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13550 Zusatzpauschale Kardiologie II 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13551 Elektrostimulation des Herzens 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13552 Kontrolle Herzschrittmacher, Kardioverter, 

Defibrillator
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13560 Ergospirometrie 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 13 13.3.5 Kardiologische Gebührenordnungspositionen 13561 Zusatzpauschale Behandlung eines Herz-

Transplantatträgers
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13590 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13591 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13592 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13600 Zusatzpauschale kontinuierliche Betreuung eines 
chronisch niereninsuffizienten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13601 Zusatzpauschale Behandlung eines Nieren-
Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13602 Zusatzpauschale kontinuierliche Betreuung eines 
dialysepflichtigen Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13610 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
Hämodialyse, Peritonealdialyse und 
Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13611 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei 
Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13612 Zuschlag zu den GOP 13610 und 13611 für die 
Durchführung einer Trainingsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13620 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei LDL-
Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13621 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei Apherese 
bei rheumatoider Arthritis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.6 Nephrologische Gebührenordnungspositionen und 
Dialyse

13622 Zusatzpauschale ärztliche Betreuung bei LDL-
Apherese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13640 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13641 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13642 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13650 Zusatzpauschale Pneumologisch-Diagnostischer 
Komplex

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13651 Zuschlag unspezifischer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13660 Ergospirometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13661 Bestimmung des Säurebasenhaushalts und 
Blutgasanalyse

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13662 Bronchoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13663 Zuschlag Intervention, perbronchiale Biopsie, BAL, 
Broncho-alveoläre Lavage

0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13664 Zuschlag Laservaporisation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13670 Thorakoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13675 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.7 Pneumologische Gebührenordnungspositionen 13677 Zusatzpauschale Behandlung eines Lungen- oder 
Herz-Lungen-Transplantatträgers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische Gebührenordnungspositionen 13690 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische Gebührenordnungspositionen 13691 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische Gebührenordnungspositionen 13692 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische Gebührenordnungspositionen 13700 Zusatzpauschale internistische Rheumatologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 13 13.3.8 Rheumatologische Gebührenordnungspositionen 13701 Zusatzpauschale Rheumatologische 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14211 Grundpauschale - Grundpauschale ab Beginn des 6. 
bis zum vollendeten 21. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.2 Kinder- und jugendpsychiatrische und -
psychotherapeutische Grundpauschalen

14214 Zuschlag für die kinder- und jugendpsychiatrische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14220 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14221 Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14222 Anleitung Bezugs- oder Kontaktperson 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14240 Psychiatrische Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14310 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14311 Funktionelle Entwicklungstherapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14312 Untersuchung zur funktionellen Entwicklung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14313 Zusatzpauschale kontinuierliche Mitbetreuung in 
häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14314 Zusatzpauschale kontinuierliche Mitbetreuung in 
beschützenden Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14320 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14321 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14330 Elektronystagmo-/Okulographie, Blinkreflexprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 14 14.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

14331 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, VEP, 
AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgische 
Grundpauschalen

15212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15310 Zusatzpauschale Myoarthropathien der 
Kiefergelenke

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15311 Situationsmodell Kiefer 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15321 Kleinchirurgischer Eingriff im Mund-Kiefer-Gesichts-
Bereich I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15322 Kleinchirurgischer Eingriff II im Mund-Kiefer-
Gesichts-Bereich und/oder primäre 
Wundversorgung im Mund-Kiefer-Gesichts-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15323 Kleinchirurgischer Eingriff III im Mund-Kiefer-
Gesichts-Bereich und/oder primäre 
Wundversorgung bei Säuglingen, Kleinkindern und 
Kindern im Mund-Kiefer-Gesichts-Bereich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15324 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
15321 bis 15323 für die zusätzliche 
Wurzelkanalbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 15 15.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

15345 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.2 Neurologische Grundpauschalen 16215 Zuschlag für die neurologische Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16220 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16222 Zuschlag bei schweren neuropsychologischen und 
verhaltensneurologischen Störungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16230 Zusatzpauschale kontinuierliche  Mitbetreuung in 
der häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16231 Zusatzpauschale kontinuierliche Mitbetreuung in 
beschützenden Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16232 Diagnostik und/oder Behandlung von Erkrankungen 
der Wirbelsäule bei Jugendlichen und Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines Patienten mit 
einer Erkrankung des zentralen Nervensystems in 
der häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16320 Elektronystagmo-/Okulographie, Blinkreflexprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16321 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, VEP, 
AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16322 Zusatzpauschale Abklärung einer peripheren 
neuromuskulären Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 16 16.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

16371 Anwendung und Auswertung des Aachener 
Aphasietests (AAT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.2 Nuklearmedizinische Konsiliarpauschalen 17210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 17 17.2 Nuklearmedizinische Konsiliarpauschalen 17214 Zuschlag bei Neugeborenen, Säuglingen, 

Kleinkindern und Kindern
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17310 Teilkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17311 Ganzkörperszintigraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17312 Zuschlag Ganzkörperzusatz 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17320 Schilddrüsen-Szintigraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17321 Radiojod-Zweiphasentest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17330 Zusatzpauschale Myokard-Szintigraphie unter 
Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17331 Zusatzpauschale Myokard-Szintigraphie in Ruhe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17332 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik unter Belastung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17333 Zusatzpauschale nuklearmedizinische 
Herzfunktionsdiagnostik in Ruhe

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17340 Zusatzpauschale Nierenfunktionsdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17341 Zuschlag bei Intervention 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17350 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-
hämatologische Untersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17351 Zusatzpauschale nuklearmedizinisch-intestinale 
Funktionsdiagnostik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17360 Zuschlag Extravasalphasenuntersuchung bei 
Mehrphasenszintigraphie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17361 Zuschlag sequentielle Aufnahmetechnik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17362 Zuschlag SPECT, Einkopf 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17363 Zuschlag SPECT, Zwei- oder Mehrkopf 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17370 Zusatzpauschale Radiojodtherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17371 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17372 Zusatzpauschale Radionuklidtherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 17 17.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

17373 Zusatzpauschale Radiosynoviorthese an großen 
oder mittleren Gelenken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.2 Orthopädische Grundpauschalen 18220 Zuschlag für die orthopädische Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18310 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. Diagnostik 
von Erkrankungen des Stütz- und 
Bewegungsapparates bei Neugeborenen, 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18311 Zusatzpauschale Behandlung und ggf. Diagnostik 
von Erkrankungen des Stütz- und 
Bewegungsapparates bei Jugendlichen und bei 
Erwachsenen

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18320 Zusatzpauschale Orthopädische oder orthopädisch-
rheumatologische Funktionsdiagnostik bzw. 
Assessment mittels Untersuchungsinventaren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18330 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder orthopädische 
Therapie eines Patienten mit einer Funktionsstörung 
der Hand

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18331 Zusatzpauschale Diagnostik und/oder Behandlung 
von degenerativen Erkrankungen der Wirbelsäule 
bei Jugendlichen und bei Erwachsenen

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18340 Behandlung von sekundär heilenden Wunden oder 
Decubitalulcera

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 18 18.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

18700 Zusatzpauschale Behandlung von Rheumatoider 
Arthritis, Seronegativer Spondylarthritis, 
Kollagenose, Myositis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.2 Pathologische Konsiliarpauschalen 19210 Konsiliarpauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19310 Histologische oder zytologische Untersuchung eines 
Materials

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19311 Zytologische Untersuchung eines Materials 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19312 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

19310, 19311 und 19315 für die Anwendung von 
Sonderverfahren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19313 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 19310 
und 19315

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19314 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 19310, 
Einbettung in Kunststoff

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19315 Histopathologische Untersuchung Hautkrebs-
Screening

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19320 Histologische oder zytologische Untersuchung eines 
Materials unter Anwendung eines 
immunchemischen Sonderverfahrens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19321 Immunhistochemischer und/oder 
immunzytochemischer Nachweis von Rezeptoren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19322 Immunhistochemischer Nachweis des HER2-
Rezeptors

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19330 Zytologische Untersuchung eines Materials mit DNA-
Bestimmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19331 Zytologische Untersuchung zur Diagnostik der 
hormonellen Funktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 19 19.3 Diagnostische Gebührenordnungspositionen 19332 Identifizierung von Zell- oder Gewebsstrukturen an 
morphologischem Untersuchungsgut

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 20 20.2 Phoniatrische und pädaudiologische 
Grundpauschalen

20220 Zuschlag für die phoniatrisch-pädaudiologische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20310 Lupenlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20311 Schwebe- oder Stützlaryngoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20312 Direkte Laryngoskopie beim Kind 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20313 Stroboskopische Untersuchung der Stimmlippen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20314 Videostroboskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20320 Tonschwellenaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20321 Zuschlag Sprachaudiometrie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20322 Zuschlag Kinderaudiometrie an einer sonstigen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20323 Reflexbestimmung an den Mittelohrmuskeln 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20324 Abklärung einer vestibulo-cochleären Erkrankung 
mittels Messung(en) otoakustischer Emissionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20325 Prüfung der Labyrinthe mit 
elektronystagmographischer Aufzeichnung mittels 
ENG/VNG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20326 Retro-cochleäre Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20327 Hörschwellenbestimmung in Sedierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20330 Zusatzpauschale Untersuchung der Stimme 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20331 Zusatzpauschale Untersuchung des Sprechens und 
der Sprache

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20332 Zusatzpauschale Aphasie, Dysarthrie und/oder 
Dysphagie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20333 Stimmfeldmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20334 Wechsel und/oder Entfernung einer pharyngo-
trachealen Sprechprothese

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20335 Zuschlag zur Gebührenordnungsposition 20320 bei 
Durchführung einer Kinderaudiometrie an einer 
speziellen Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20336 Kindersprachaudiometrie an einer speziellen 
Kinderaudiometrieanlage

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20338 Hörgeräteversorgung beim Säugling, Kleinkind oder 
Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20339 Zusatzpauschale für die erste Nachuntersuchung 
nach Hörgeräteversorgung beim Säugling, Kleinkind 
oder Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20340 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung beim Säugling, Kleinkind oder 
Kind

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20343 Zusatzpauschale bei der Diagnostik des Tinnitus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20350 Pneumographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20351 Elektroglottographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20352 Schallspektrographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20353 Palatographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20360 Stimm- und/oder Sprachtherapie in 
Einzelbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20361 Stimm- und/oder Sprachtherapie als 
Gruppenbehandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20364 Zusatzpauschale für die Nachsorge der operativen 
Behandlung eines Patienten mit chronischer 
Sinusitis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20365 Zusatzpauschale für die postoperative Nachsorge 
nach Tympanoplastik

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20370 Zusatzpauschale Abklärung Störung der zentral-
auditiven Wahrnehmung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20371 Eingangsdiagnostik vor der Erstverordnung einer 
Stimm-, Sprech- und/oder Sprachtherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20372 Hörgeräteversorgung beim Jugendlichen und 
Erwachsenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20373 Zusatzpauschale für die erste Nachuntersuchung 
nach Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20374 Zusatzpauschale für die Nachsorge(n) bei 
Hörgeräteversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20375 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
20373 und 20374 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräteakustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20377 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
20339 und 20340 bei Abstimmung mit dem 
Hörgeräte-(Päd-)akustiker

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 20 20.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

20378 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
20339 und 20340 für die Koordination mit 
pädagogischen Einrichtungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21210 Psychiatrische Grundpauschale - Grundpauschale 
bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21211 Psychiatrische Grundpauschale - Grundpauschale 
6.- 59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21212 Psychiatrische Grundpauschale - Grundpauschale 
ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21213 Grundpauschale für Fachärzte für Nervenheilkunde 
und Fachärzte für Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale bis 5. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21214 Grundpauschale für Fachärzte für Nervenheilkunde 
und Fachärzte für Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale 6.-59. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21215 Grundpauschale für Fachärzte für Nervenheilkunde 
und Fachärzte für Neurologie und Psychiatrie - 
Grundpauschale ab 60. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21216 Zuschlag Fremdanamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21217 Zuschlag supportive psychiatrische Behandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.2 Psychiatrische und nervenheilkundliche 
Grundpauschalen

21218 Zuschlag für die psychiatrische und nervenkundliche 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21220 Gespräch, Beratung, Erörterung, Abklärung 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21221 Psychiatrische Behandlung (Gruppenbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21230 Zusatzpauschale Kontinuierliche Mitbetreuung in 
häuslicher Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21231 Zusatzpauschale Kontinuierliche Mitbetreuung in 
beschützenden Einrichtungen oder Heimen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21232 Zusatzpauschale Psychiatrische Betreuung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21233 Zusatzpauschale Mitbetreuung eines Patienten in 
der häuslichen Umgebung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21310 EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21311 Langzeit-EEG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21320 Elektronystagmo-/Okulographie, Blinkreflexprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21321 Neurophysiologische Untersuchung (SEP, VEP, 
AEP, MEP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21330 Konvulsionsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 21 21.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

21340 Testverfahren bei Demenzverdacht 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.2 Psychotherapeutisch - medizinische 
Grundpauschalen

22216 Zuschlag für die psychotherapeutisch-medizinische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22221 Psychosomatik (Einzelbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22222 Psychotherapeutisch medizinische Behandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

III 22 22.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

22230 Klinisch-neurologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 23 23.2 Psychotherapeutische Grundpauschalen 23210 Grundpauschale für ärztliche und psychologische 
Psychotherapeuten - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische Grundpauschalen 23211 Grundpauschale für ärztliche und psychologische 
Psychotherapeuten - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische Grundpauschalen 23212 Grundpauschale für ärztliche und psychologische 
Psychotherapeuten - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische Grundpauschalen 23214 Grundpauschale Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeuten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.2 Psychotherapeutische Grundpauschalen 23216 Zuschlag für die psychotherapeutische 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 23 23.3 Therapeutische Gebührenordnungsposition 23220 Psychotherapeutisches Gespräch 
(Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24210 Konsiliarpauschale - Konsiliarpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24211 Konsiliarpauschale - Konsiliarpauschale 6. - 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 24 24.2 Radiologische Konsiliarpauschalen 24212 Konsiliarpauschale - Konsiliarpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische Konsiliarpauschalen 25210 Konsiliarpauschale bei gutartiger Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.2 Strahlentherapeutische Konsiliarpauschalen 25211 Konsiliarpauschale bei bösartiger Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.2 Strahlentherapeutische Konsiliarpauschalen 25213 Zuschlag bei Neugeborenen, Säuglingen, 

Kleinkindern und Kindern
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.2 Strahlentherapeutische Konsiliarpauschalen 25214 Konsiliarpauschale nach strahlentherapeutischer 
Behandlung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.1 Weichstrahl- oder Orthovolttherapie 25310 Weichstrahl- oder Orthovolttherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25320 Bestrahlung Telekobaltgerät (gut-/bösartig) oder 

Linearbeschleuniger (gutartig)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25321 Bestrahlung mit Linearbeschleuniger bei bösartigen 
Erkrankungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25322 Zuschlag Bestrahlungsfelder 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.2 Hochvolttherapie (mindestens 1 MeV) 25323 3-D-Technik, Großfeld-, Halbkörperbestrahlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25330 Moulagen- oder Flabtherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25331 Intrakavitäre/Intraluminale Brachytherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25332 Intrakavitäre vaginale Brachytherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.3 Brachytherapie 25333 Interstitielle Brachytherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25340 Bestrahlungsplanung I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25341 Bestrahlungsplanung II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 25 25.3.4 Bestrahlungsplanung 25342 Bestrahlungsplanung III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 

Lebensjahr
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.2 Urologische Grundpauschalen 26220 Zuschlag für die urologische Grundversorgung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 

Gebührenordnungspositionen
26310 Urethro(-zysto)skopie des Mannes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26311 Urethro(-zysto)skopie der Frau 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26312 Urethradruckprofilmessung mit fortlaufender 
Registrierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26313 Zusatzpauschale apparative Untersuchung bei 
Harninkontinenz oder neurogener 
Blasenentleerungsstörung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26315 Zusatzpauschale Onkologie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26320 Ausräumung einer Bluttamponade der Harnblase im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 26310 oder 26311

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26321 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
26310 und 26311 für die Durchführung von (einer) 
endoskopischen Harnleitersondierung(en)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26322 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
26310 und 26311 für das Einlegen einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26323 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
26310 und 26311 für den Wechsel einer 
Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26324 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
26310 und 26311 für die endoskopische Entfernung 
einer Ureterverweilschiene

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26325 Wechsel eines Nierenfistelkatheters 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26330 Zusatzpauschale ESWL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26340 Kalibrierung/Bougierung der Harnröhre 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26341 Prostatabiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26350 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26351 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 26 26.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

26352 Kleinchirurgischer urologischer Eingriff III und/oder 
primäre Wundversorgung bei Säuglingen, 
Kleinkindern und Kindern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative Grundpauschalen 27210 Grundpauschale - Grundpauschale bis 5. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative Grundpauschalen 27211 Grundpauschale - Grundpauschale 6.- 59. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 58 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative Grundpauschalen 27212 Grundpauschale - Grundpauschale ab 60. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.2 Physikalisch rehabilitative Grundpauschalen 27220 Zuschlag für die physikalisch rehabilitative 
Grundversorgung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27310 Ganzkörperstatus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27311 Klinisch-neurologische Basisdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27320 EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27321 Belastungs-EKG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27322 Aufzeichnung eines Langzeit-EKG von mindestens 
18 Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27323 Computergestützte Auswertung eines kontinuierlich 
aufgezeichneten Langzeit-EKG von mindestens 18 
Stunden Dauer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27324 Langzeit-Blutdruckmessung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27330 Spirographische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27331 Abklärung einer peripheren neuromuskulären 
Erkrankung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27332 Physikalisch-rehabilitative Funktionsdiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

III 27 27.3 Diagnostische und therapeutische 
Gebührenordnungspositionen

27333 Zuschlag für weitere Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30110 Allergologiediagnostik I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.1 Allergie-Testungen 30111 Allergologiediagnostik II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30120 Rhinomanometrischer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30121 Subkutaner Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30122 Bronchialer Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.1.2 Provokations-Testungen 30123 Oraler Provokationstest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30130 Hyposensibilisierungsbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.1.3 Hyposensibilisierungsbehandlung 30131 Zuschlag zu der Gebührenordnungsposition 30130 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.2 Chirotherapie 30200 Chirotherapeutischer Eingriff 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.2 Chirotherapie 30201 Chirotherapeutischer Eingriff an der Wirbelsäule 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.3 Neurophysiologische Übungsbehandlung 30300 Sensomotorische Übungsbehandlung 

(Einzelbehandlung)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.3 Neurophysiologische Übungsbehandlung 30301 Sensomotorische Übungsbehandlung 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30400 Massagetherapie 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30401 Intermittierende apparative Kompressionstherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30402 Unterwassermassage 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30410 Atemgymnastik (Einzelbehandlung) 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30411 Atemgymnastik (Gruppenbehandlung) 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30420 Krankengymnastik (Einzelbehandlung) 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30421 Krankengymnastik (Gruppenbehandlung) 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30430 Selektive Phototherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.4 Physikalische Therapie 30431 Zuschlag Photochemotherapie, PUVA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.5 Phlebologie 30500 Phlebologischer Basiskomplex 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.5 Phlebologie 30501 Verödung von Varizen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30600 Zusatzpauschale Prokto-/Rektoskopie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30601 Zuschlag für die Polypenentfernung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30610 Hämorrhoiden-Sklerosierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.6 Proktologie 30611 Hämorrhoiden-Ligatur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung chronisch 

schmerzkranker Patienten
30700 Grundpauschale schmerztherapeutischer Patient 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30702 Zusatzpauschale Schmerztherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30704 Zuschlag für die Erbringung der 
Gebührenordnungsposition Nr. 30702

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30706 Teilnahme an einer schmerztherapeutischen 
Fallkonferenz gemäß § 5 Abs. 3  der 
Qualitätssicherungsvereinbarung Schmerztherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.1 Schmerztherapeutische Versorgung chronisch 
schmerzkranker Patienten

30708 Beratung und Erörterung und/oder Abklärung im 
Rahmen der Schmerztherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30710 Infusion von nach der BtMVV 
verschreibungspflichtigen Analgetika oder von 
Lokalanästhetika

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30712 Anleitung des Patienten zur Selbstanwendung der 
transkutanen elektrischen Nervenstimulation

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30720 Analgesie eines Hirnnerven oder eines 
Hirnnervenganglions

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30721 Sympathikusblockade am zervikalen Grenzstrang 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30722 Sympathikusblockade am thorakalen oder lumbalen 
Grenzstrang

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30723 Ganglionäre Opioid-Applikation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30724 Spinalnerven-Analgesie und Analgesie der Rami 
communicantes an den Foramina intervertebralia

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30730 Intravenöse regionale Sympathikusblockade in 
Blutleere

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30731 Plexusanalgesie, Spinal- oder Periduralanalgesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30740 Überprüfung eines zur Langzeitanalgesie 
angelegten Plexus-, Peridural- oder Spinalkatheters 
oder Funktionskontrolle und/oder Wiederauffüllung 
einer Medikamentenpumpe und/oder eines 
programmierbaren Stimulationsgerätes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30750 Erstprogrammierung einer externen 
Medikamentenpumpe zur Langzeitanalgesie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30751 Langzeitanalgospasmolyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.2 Andere schmerztherapeutische Behandlungen 30760 Dokumentierte Überwachung im Anschluss an die 
Gebührenordnungspositionen 30710, 30721, 30722, 
30724 und 30730

1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30790 Eingangsdiagnostik und Abschlussuntersuchung zur 
Behandlung mittels Körperakupunktur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.7.3 Körperakupunktur 30791 Durchführung einer Körperakupunktur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.8 Soziotherapie 30800 Hinzuziehung soziotherapeutischer 

Leistungserbringer
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.8 Soziotherapie 30810 Erstverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.8 Soziotherapie 30811 Folgeverordnung Soziotherapie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30900 Kardiorespiratorische Polygraphie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.9 Schlafstörungsdiagnostik 30901 Kardiorespiratorische Polysomnographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten Versorgung HIV-

infizierter Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 135 Abs. 
2 SGB V

30920 Zusatzpauschale für die Behandlung von HIV-
Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten Versorgung HIV-
infizierter Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 135 Abs. 
2 SGB V

30922 Zuschlag I zur Gebührenordnungsposition 30920 
Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.10 Leistungen der spezialisierten Versorgung HIV-
infizierter Patienten gemäß 
Qualitätssicherungsvereinbarung nach § 135 Abs. 
2 SGB V

30924 Zuschlag II zur Gebührenordnungsposition 30920 
Behandlung von HIV-Infizierten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30930 Testverfahren, neuropsychologische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30931 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30932 Neuropsychologische Therapie (Einzelbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30933 Neuropsychologische Therapie 
(Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30934 Erstellung eines Therapieplans 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.11 Neuropsychologische Therapie gemäß der Nr. 19 
der Anlage 1 Anerkannte Untersuchungs- oder 
Behandlungsmethoden

30935 Bericht bei Therapieverlängerung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30940 Erhebung des MRSA-Status eines Risikopatienten 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30942 Behandlung und Betreuung eines Risikopatienten 
oder einer positiv nachgewiesenen MRSA-
Kontaktperson

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30944 Aufklärung und Beratung eines Risikopatienten oder 
einer positiv nachgewiesenen MRSA-Kontaktperson

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30946 Abklärungs-Diagnostik der/von Kontakt-
/Bezugsperson/-en

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30948 Teilnahme an einer MRSA-Fall- und/oder regionalen 
Netzwerkkonferenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30950 Bestätigung einer MRSA-Besiedelung durch 
Abstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.1 Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie bei 
Trägern mit Methicillin-resistentem Staphylococcus 
aureus (MRSA)

30952 Ausschluss einer MRSA-Besiedelung durch Abstrich 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.2 Labormedizinischer Nachweis von Methicillin-
resistentem Staphylococcus aureus (MRSA)

30954 Gezielter MRSA-Nachweis auf chromogenem 
Selektivnährboden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 30 30.12.2 Labormedizinischer Nachweis von Methicillin-
resistentem Staphylococcus aureus (MRSA)

30956 Nachweis der Koagulase und/oder des 
Clumpingfaktors zur Erregeridentifikation nur bei 
positivem Nachweis gemäß GOP 30954

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative Gebührenordnungspositionen 31010 Operationsvorbereitung bei Neugeborenen, 
Säuglingen, Kleinkindern und Kindern bis zum 12. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative Gebührenordnungspositionen 31011 Operationsvorbereitung für Eingriffe bei 
Jugendlichen und Erwachsenen bis zum vollendeten 
40. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.1.2 Präoperative Gebührenordnungspositionen 31012 Operationsvorbereitung bei Eingriffen bei Patienten 
nach Vollendung des 40. Lj

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.1.2 Präoperative Gebührenordnungspositionen 31013 Operationsvorbereitung bei Patienten nach 
Vollendung des 60. Lebensjahres

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31101 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31102 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31103 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31104 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31105 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31106 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31107 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31108 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31101 bis 31107

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31111 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31112 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31113 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31114 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31115 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31116 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31117 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.2 Definierte operative Eingriffe an der 
Körperoberfläche

31118 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31111 bis 31117

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31121 Eingriff der Kategorie C1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31122 Eingriff der Kategorie C2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31123 Eingriff der Kategorie C3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31124 Eingriff der Kategorie C4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31125 Eingriff der Kategorie C5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31126 Eingriff der Kategorie C6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31127 Eingriff der Kategorie C7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.3 Definierte operative Eingriffe der 
Extremitätenchirurgie

31128 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31121 bis 31126 bei Simultaneingriffen sowie zu der 
Gebührenordnungsposition  31127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31131 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31132 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31133 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31134 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31135 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31136 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31137 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

31138 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31131 bis 31137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31141 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31142 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31143 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31144 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31145 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31146 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31147 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

31148 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31141 bis 31147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31151 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31152 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31153 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31154 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31155 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31156 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31157 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31158 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

31151 bis 31157
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31161 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31162 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31163 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31164 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31165 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31166 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31167 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31168 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31161 bis 31167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31171 Proktologischer Eingriff der Kategorie H1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31172 Proktologischer Eingriff der Kategorie H2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31173 Proktologischer Eingriff der Kategorie H3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31174 Proktologischer Eingriff der Kategorie H4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31175 Proktologischer Eingriff der Kategorie H5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31176 Proktologischer Eingriff der Kategorie H6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31177 Proktologischer Eingriff der Kategorie H7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 31178 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

31171 bis 31177
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31181 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31182 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31183 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31184 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31185 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31186 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31187 Kardiochirurgischer Eingriff der Kategorie I7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31188 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31181 bis 31187

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31191 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31192 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31193 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31194 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31195 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31196 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31197 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31198 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31191 bis 31197

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31201 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31202 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31203 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31204 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31205 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31206 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31207 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31208 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31201 bis 31207

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31211 Eingriff der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31212 Eingriff der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31213 Eingriff der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31214 Eingriff der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31215 Eingriff der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31216 Eingriff der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31217 Eingriff der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.7 Eingriffe der Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie 31218 Zuschlag zu den Gebührenordnungsposition 31211 
bis 31217

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31221 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31222 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31223 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31224 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31225 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31226 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31227 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie 31228 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31221 bis 31227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31231 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31232 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31233 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31234 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31235 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31236 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31237 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 31238 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

31231 bis 31237
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 71 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31248 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31241 bis 31247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31258 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31251 bis 31257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31261 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31262 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31263 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31264 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31265 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31266 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31267 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 31268 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31261 bis 31267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31278 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31271 bis 31277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31281 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31282 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31283 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31284 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31285 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31286 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31287 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31288 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31281 bis 31287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.11 Definierte operative Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

31298 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31291 bis 31297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31301 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31302 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31303 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31304 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31305 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31306 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31307 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31308 Zuschlag zu den Gebührenordnungsposition 31301 

bis 31307
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31311 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31312 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31313 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31314 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31315 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31316 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31317 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 31318 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31311 bis 31317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31321 Extraocularer Eingriff der Kategorie U1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31322 Extraocularer Eingriff der Kategorie U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31323 Extraocularer Eingriff der Kategorie U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31324 Extraocularer Eingriff der Kategorie U4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31325 Extraocularer Eingriff der Kategorie U5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31326 Extraocularer Eingriff der Kategorie U6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31327 Extraocularer Eingriff der Kategorie U7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31328 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31321 bis 31327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 75 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31338 Zuschlag zu den Gebührenprdnungspositionen 
31331 bis 31337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31341 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31342 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31343 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31344 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31345 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31346 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31347 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31348 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
31341 bis 31347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

31362 Eingriff der Kategorie Y2: Phototherapeutische 
Keratektomie (PTK)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 31507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.4.2 Postoperativer Behandlungskomplex im 

Hausärztlichen Versorgungsbereich
31600 Postoperative Behandlung durch den Hausarzt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31601 Postoperative Behandlung I/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31602 Postoperative Behandlung I/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31608 Postoperative Behandlung Chirurgie I/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31609 Postoperative Behandlung Chirurgie I/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31610 Postoperative Behandlung Chirurgie I/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31611 Postoperative Behandlung Chirurgie I/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31612 Postoperative Behandlung Chirurgie I/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31613 Postoperative Behandlung Chirurgie I/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31614 Postoperative Behandlung Chirurgie II/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31615 Postoperative Behandlung Chirurgie II/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31616 Postoperative Behandlung Chirurgie II/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31617 Postoperative Behandlung Chirurgie II/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31618 Postoperative Behandlung Chirurgie II/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31619 Postoperative Behandlung Chirurgie II/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31620 Postoperative Behandlung Chirurgie II/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31621 Postoperative Behandlung Chirurgie II/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31622 Postoperative Behandlung Chirurgie III/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31623 Postoperative Behandlung Chirurgie III/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31624 Postoperative Behandlung Chirurgie III/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31625 Postoperative Behandlung Chirurgie III/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31626 Postoperative Behandlung Chirurgie III/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31627 Postoperative Behandlung Chirurgie III/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31628 Postoperative Behandlung Chirurgie III/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31629 Postoperative Behandlung Chirurgie III/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31630 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31631 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31632 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31633 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31634 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31635 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31636 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31637 Postoperative Behandlung Chirurgie IV/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31643 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31644 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31645 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31646 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31647 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31648 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31649 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31650 Postoperative Behandlung Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie V/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31656 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31657 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31658 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31659 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31660 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31661 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31662 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31663 Postoperative Behandlung Hals-Nasen-Ohren VI/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31669 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/1a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31670 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/1b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31671 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/2a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31672 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/2b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31673 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/3a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31674 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/3b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31675 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/4a

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31676 Postoperative Behandlung zentrale Neurochirurgie 
VII/4b

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31682 Postoperative Behandlung Urologie VIII/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31683 Postoperative Behandlung Urologie VIII/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31684 Postoperative Behandlung Urologie VIII/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31685 Postoperative Behandlung Urologie VIII/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31686 Postoperative Behandlung Urologie VIII/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31687 Postoperative Behandlung Urologie VIII/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31688 Postoperative Behandlung Urologie VIII/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31689 Postoperative Behandlung Urologie VIII/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31695 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31696 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31697 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31698 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31699 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31700 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31701 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31702 Postoperative Behandlung Gynäkologie IX/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31708 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 81 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31709 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31710 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31711 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31712 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31713 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31714 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31715 Postoperative Behandlung Augenheilkunde X/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31716 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31717 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31718 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31719 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31720 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31721 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31722 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31723 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XI/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31724 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/1a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31725 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/1b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31726 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/2a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31727 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/2b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31728 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/3a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31729 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/3b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31730 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/4a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31731 Postoperative Behandlung Augenheilkunde XII/4b 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31734 Postoperative Behandlung nach der Erbringung 
einer Leistung entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 31362 bei Überweisung 
durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.4.3 Postoperative Behandlungskomplexe im 
Fachärztlichen Versorgungsbereich

31735 Postoperative Behandlung nach der Erbringung 
einer Leistung entsprechend der 
Gebührenordnungsposition 31362 bei Erbringung 
durch den Operateur

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den Operateur 31800 Regionalanästhesie durch den Operateur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.5.2 Regionalanästhesien durch den Operateur 31801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 

Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2
31820 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31828 Zuschlag zu den  Anästhesieleistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 31821 bis 31827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnittes 31.2

31831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31900 Praktische Schulung 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31910 Fraktur-Einrichtung distal der Hand-/Fußwurzel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31912 Fraktur-Einrichtung Ellenbogen-/Kniegelenk 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31914 Fraktur-Einrichtung proximal von Knie- oder 
Ellenbogengelenk

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31920 Kontraktionsmobilisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31930 Anlegen einer orofazialen Stütz-, Halte- oder 
Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31932 Behandlung mit einer orthopädischen 
Hilfsvorrichtung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31941 Abdrücke und Modelle I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31942 Abdrücke und Modelle II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31943 Abdrücke und Modelle III 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31944 Abdrücke und Modelle IV 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31945 Abdrücke und Modelle V 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 31 31.6.2 Orthopädisch-chirurgisch konservative 
Gebührenordnungspositionen

31946 Abdrücke und Modelle VI 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.1 Grundleistungen 32001 Erbringung und/oder Veranlassung von Leistungen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32025 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 32027 - 
Glucose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32026 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 32027 - 
TPZ (Thromboplastinzeit)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32027 Quantitative Bestimmung gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32025 bis 32027 - D-
Dimer

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32030 Orientierende Untersuchung 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32031 Harn-Mikroskopie 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32032 pH-Wert 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32035 Quantitative Bestimmung mit physikalischer oder 

chemischer Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 32039 - 
Erythrozytenzählung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32036 Quantitative Bestimmung mit physikalischer oder 
chemischer Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 32039 - 
Leukozytenzählung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32037 Quantitative Bestimmung mit physikalischer oder 
chemischer Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 32039 - 
Thrombozytenzählung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32038 Quantitative Bestimmung mit physikalischer oder 
chemischer Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 32039 - 
Hämoglobin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32039 Quantitative Bestimmung mit physikalischer oder 
chemischer Messung oder Zellzählung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen  32035 bis 32039 - 
Hämatokrit

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32040 Blut im Stuhl 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32041 Albumin im Stuhl, qualitativ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.1 Basisuntersuchungen 32042 BSG 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32045 Mikroskopische Untersuchung eines 

Körpermaterials
1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32046 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender Färbung, 
ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
dieGebührenordnungspositionen 32031 bis 32035 - 
Fetal-Hämoglobin in Erythrozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32047 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender Färbung, 
ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
dieGebührenordnungspositionen 32031 bis 32035 - 
Retikulozytenzählung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32050 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials nach differenzierender Färbung, 
ggf. einschl. Zellzählung, gilt für 
dieGebührenordnungspositionen 32031 bis 32035 - 
Mikroskopische Untersuchung nach Gram-Färbung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32051 Differenzial-Blutbild 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.2 Mikroskopische Untersuchungen 32052 Bestandteile im Sammelharn, quantitativ 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32055 Konzentrationsbestimmung eines Arzneimittels 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32056 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Gesamteiweiß

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32057 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Glukose

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32058 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Bilirubin gesamt

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32059 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Bilirubin direkt

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32060 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Cholesterin gesamt

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32061 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - HDL-Cholesterin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32062 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - LDL-Cholesterin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32063 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Triglyceride

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32064 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Harnsäure

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32065 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Harnstoff

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32066 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kreatinin (Jaffé-Methode)

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32067 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kreatinin, enzymatisch

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32068 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Alkalische Phosphatase

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32069 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GOT

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32070 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GPT

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32071 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Gamma-GT

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32072 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Alpha-Amylase

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32073 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Lipase

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32074 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Creatinkinase (CK)

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32075 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - LDH

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32076 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - GLDH

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32077 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - HBDH

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32078 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Cholinesterase

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32079 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Saure Phosphatase

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32081 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Kalium

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32082 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Calcium

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32083 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Natrium

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32084 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Chlorid

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32085 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Eisen

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32086 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Phosphor anorganisch

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32087 Quantitative Bestimmung von Substraten, 
Enzymaktivitäten oder Elektrolyten, auch mittels 
trägergebundener (vorportionierter) Reagenzien, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32041 bis 
32073 - Lithium

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32089 Zuschlag Trägergebundene Reagenzien 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32092 Quantitative Bestimmung - CK-MB 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32094 Quantitative Bestimmung - HbA1, HbA1c 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32097 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, - 
BNP und/oder NT-Pro-BNP

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32101 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, - 
TSH

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32103 Quantitative immunochemische Bestimmung im 
Serum, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32090 bis 32093 - IgA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32104 Quantitative immunochemische Bestimmung im 
Serum, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32090 bis 32093 - IgG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32105 Quantitative immunochemische Bestimmung im 
Serum, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32090 bis 32093 - IgM

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32106 Quantitative immunochemische Bestimmung im 
Serum, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32090 bis 32093 - Transferrin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.3 Physikalische oder chemische Untersuchungen 32107 Serum-Elektrophorese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32110 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Blutungszeit (standardisiert)

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32111 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Rekalzifizierungszeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 94 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32112 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
PTT

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32113 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Quick-Wert, Plasma

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32114 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Quick-Wert, Kapillarblut

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32115 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Thrombinzeit

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32116 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Fibrinogen

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.4 Gerinnungsuntersuchungen 32117 Untersuchungen zur Abklärung einer plasmatischen 
Gerinnungsstörung oder zur Verlaufskontrolle bei 
Antikoagulantientherapie, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32100 bis 32107 - 
Fibrinmonomere, Spaltprodukte (qualitativ)

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32120 Mechanisiertes Blutbild, Retikulozytenzählung 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32121 Mechanisierte Leukozytendifferenzierung 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32122 Mechanisierter vollständiger Blutstatus 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32123 Zuschlag bei nachfolgender mikroskopischer 

Differenzierung
1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32124 Endogene Kreatininclearance 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.5 Funktions- und Komplexuntersuchungen 32125 Präoperative Labordiagnostik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 

Untersuchungen auf Drogen
32128 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 

Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
CRP

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32130 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Streptolysin O-Antikörper

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32131 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Gesamt-IgM beim Neugeborenen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32132 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Schwangerschaftsnachweis

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32133 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Mononucleose-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32134 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Myoglobin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32135 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Urin-Mikroalbumin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32136 Immunologischer oder gleichwertiger chemischer 
Nachweis, ggf. einschl. mehrerer 
Probenverdünnungen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32120 bis 32128 - 
Urin-Alpha-1-Mikroglobulin

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32137 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Buprenorphinhydrochlorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32140 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Amphetamin/Metamphetamin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32141 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32142 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32143 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Cannabinoide (THC)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32144 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32145 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32146 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Opiate (Morphin)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32147 Drogensuchtest unter Verwendung eines 
vorgefertigten Reagenzträgers, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32140 bis  32147 - 
Phencyclidin (PCP)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32148 Alkohol-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.6 Immunologische Untersuchungen und 
Untersuchungen auf Drogen

32150 Immunologischer Nachweis von Troponin I und/oder 
Troponin T auf einem vorgefertigten Reagenzträger 
bei akutem koronaren Syndrom (ACS), ggf. einschl. 
apparativer quantitativer Auswertung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32151 Kulturelle bakteriologische und/oder mykologische 
Untersuchung

1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.7 Mikrobiologische Untersuchungen 32152 Schnelltest auf A-Streptokokken-Gruppenantigen 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang mit 
präventiven Leistungen

32880 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der Gebührenordnungsposition 
01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang mit 
präventiven Leistungen

32881 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der Gebührenordnungsposition 
01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.2.8 Laborpauschalen im Zusammenhang mit 
präventiven Leistungen

32882 Laborpauschale für Untersuchungen im 
Zusammenhang mit der Gebührenordnungsposition 
01732

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32155 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Alkalische 
Leukozytenphosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32156 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Esterasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32157 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Peroxydasereaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32158 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - PAS-Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32159 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Eisenfärbung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32160 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Saure Phosphatase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32161 Mikroskopische Untersuchung von Blut- oder 
Knochenmarkzellen nach zytochemischer Färbung, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32155 bis 
32158 und 32159 bis 32161 - Terminale 
Desoxynukleotidyl-Transferase (TdT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32163 Mikroskopische Differenzierung eines Materials als 
gefärbte(r) Ausstrich(e) oder als Tupfpräparat(e) 
eines Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 bis 32164 - 
Knochenmarks-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32164 Mikroskopische Differenzierung eines Materials als 
gefärbte(r) Ausstrich(e) oder als Tupfpräparat(e) 
eines Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 bis 32164 - 
Lymphknoten-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32165 Mikroskopische Differenzierung eines Materials als 
gefärbte(r) Ausstrich(e) oder als Tupfpräparat(e) 
eines Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 bis 32164 - 
Milz-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32166 Mikroskopische Differenzierung eines Materials als 
gefärbte(r) Ausstrich(e) oder als Tupfpräparat(e) 
eines Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 bis 32164 - 
Synovia-Punktat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32167 Mikroskopische Differenzierung eines Materials als 
gefärbte(r) Ausstrich(e) oder als Tupfpräparat(e) 
eines Organpunktates, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32160 bis 32164 - 
Liquorzellausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32168 Knochenmarksausstrich, Differenzierung, 
Eisenstatus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32169 Vergleichende Begutachtung von Knochenmarks- 
und Blutausstrich

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32170 Trichogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32172 Parasiten-Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32175 Mikroskopische Untersuchung eines 

Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Corynebakterienfärbung nach Neisser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32176 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Ziehl-Neelsen-Färbung auf Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32177 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Färbung mit Fluorochromen (z. B. Auramin) auf 
Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32178 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Giemsa-Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32179 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Karbolfuchsinfärbung auf Kryptosporidien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32180 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Tuschepräparat auf Kryptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32181 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Färbung mit Fluorochromen auf Pilze

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32182 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32175 bis 32182 - 
Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32185 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 bis 32187 - 
Heidenhain-Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32186 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 bis 32187 - 
Trichrom-Färbung auf Protozoen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.1 Mikroskopische Untersuchungen 32187 Mikroskopische Untersuchung eines 
Körpermaterials auf Krankheitserreger nach 
differenzierender Färbung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen Nrn. 32185 bis 32187 - 
Silberfärbung auf Pneumozysten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32190 Spermiogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32192 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. der 

erforderlichen quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32192 bis 32195 - Laktosetoleranz-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32193 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. der 
erforderlichen quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32192 bis 32195 - D-Xylose-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32194 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. der 
erforderlichen quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32192 bis 32195 - Pancreolauryl-Test

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32195 Funktionsprüfung mit Belastung, einschl. der 
erforderlichen quantitativen Bestimmungen im Harn 
oder Blut, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32192 bis 32195 - Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32196 Funktionsprüfung der Nieren durch Bestimmung der 
Clearance mit mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 32198 - 
Inulin-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32197 Funktionsprüfung der Nieren durch Bestimmung der 
Clearance mit mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 32198 - 
Harnstoff-, Phosphat- und/oder Calcium-Clearance

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.2 Funktionsuntersuchungen 32198 Funktionsprüfung der Nieren durch Bestimmung der 
Clearance mit mindestens drei quantitativ-
chemischen Blut- oder Harnanalysen, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32196 bis 32198 - 
Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32203 Thrombelastogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32205 Untersuchung der Gerinnungsfunktion durch 

Globaltests, ggf. einschl. mehrfacher Bestimmung 
der Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 32208 - 
Reptilasezeit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32206 Untersuchung der Gerinnungsfunktion durch 
Globaltests, ggf. einschl. mehrfacher Bestimmung 
der Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 32208 - 
APC-Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32207 Untersuchung der Gerinnungsfunktion durch 
Globaltests, ggf. einschl. mehrfacher Bestimmung 
der Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 32208 - 
Lupus Antikoagulans

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32208 Untersuchung der Gerinnungsfunktion durch 
Globaltests, ggf. einschl. mehrfacher Bestimmung 
der Gerinnungszeit, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32205 bis 32208 - 
Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32210 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Antithrombin III

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32211 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Plasminogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32212 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Fibrinmonomere, Spaltprodukte (quantitativ)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32213 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32214 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor V

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 105 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32215 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor VII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32216 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor VIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32217 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor VIII-assoziiertes Protein

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32218 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor IX

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32219 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor X

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32220 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor XI

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32221 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor XII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32222 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Faktor XIII

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32223 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Protein C

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32224 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Protein S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32225 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Plättchenfaktor 4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32226 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - C1-
Esterase-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32227 Quantitative Bestimmung von Einzelfaktoren des 
Gerinnungssystems, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32210 bis 32227 - 
Ähnliche Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32228 Untersuchungen der Thrombozytenfunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.3 Gerinnungsuntersuchungen 32229 Untersuchung der von -Willebrand-Faktor-Multimere 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32230 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Methämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32231 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Fruktose

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32232 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Lactat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32233 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Ammoniak

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32234 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Fluorid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32235 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32236 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Kreatin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32237 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Gesamteiweiß Liquor / Harn

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32238 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Plasmaviskosität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32240 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - ACE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32242 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Knochen-AP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32243 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Osmotische Resistenz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32244 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Osmolalität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32245 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Gallensäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32246 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Ähnliche Untersuchungen (wie 32230 - 
32245)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32247 Blutgasanalyse und Säure-Basen-Status 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32248 Quantitative chemische oder physikalische 

Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32230 bis 32246 und 
32248 - Magnesium

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32250 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Bilirubin-Bestimmung (Fruchtwasser, Blut)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32251 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Carboxyhämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32252 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Carnitin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32253 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Stuhlfett-Ausscheidung pro 24 Stunden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32254 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Fetales (HbF) oder freies Hämoglobin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32257 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Citronensäure/Citrat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32258 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Oxalat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32259 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Phosphohexose-Isomerase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32260 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Glucose-6-Phosphat-Dehydrogenase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32261 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Pyruvatkinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32262 Quantitative chemische oder physikalische 
Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32250 bis 32262 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32250-32261)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32265 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Calcium im Harn, Atomabsorptionsspektrometrie 
(AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32267 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Zink (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32268 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Nickel (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32269 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Arsen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32270 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Aluminium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32271 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Blei (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32272 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Cadmium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32273 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Chrom (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32274 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Eisen im Harn (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32277 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Kupfer im Harn oder Gewebe (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32278 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Mangan (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32279 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Quecksilber (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32280 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Selen (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32281 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Thallium (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32283 Quantitative physikalische Bestimmung von 
Elementen mittels Atomabsorption, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32265 bis 32282 - 
Spurenelemente (AAS)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32290 Qualitativer chromatographischer Nachweis einer 
oder mehrerer Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32291 Qualitativer chromatographischer Nachweis einer 
oder mehrerer Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32292 Qualitativer chromatographischer Nachweis einer 
oder mehrerer Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32293 Qualitativer chromatographischer Nachweis einer 
oder mehrerer Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32294 Qualitativer chromatographischer Nachweis einer 
oder mehrerer Substanz(en), gilt für die Leistungen 
nach den Nrn. 32290 bis 32294 - Ähnliche 
Untersuchungen (wie 32290 bis 32293)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32300 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Katecholamine und/oder Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32301 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Serotonin und/oder Metabolite

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32302 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Porphyrine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32303 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Porphobilinogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32304 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Delta-Amino-Lävulinsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32305 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Arzneimittel

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32306 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Vitamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32307 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Drogen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32308 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Pyridinolin und/oder Desoxypyridinolin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32309 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Phenylalanin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32310 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Aminosäuren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32311 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Exogene Gifte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32312 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32313 Quantitative chromatographische Bestimmung(en) 
einer oder mehrerer Substanz(en), ggf. einschl. 
qualitativem chromatographischem Nachweis, gilt 
für die Gebührenoerdnungspositionen 32300 bis 
32313 - Ähnliche Untersuchungen (wie 32300 bis 
32310)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32314 Bestimmung mittels DC, GC, HPLC, 
Massenspektrometrie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32315 Auswertung von 13C-Harnstoff-Atemtests 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32316 Chemische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32317 Spektografische Stein-Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32318 Quantitative Bestimmung von Homocystein 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32320 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungdpositionen 32320 bis 32321 - fT4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32321 Quantitative Bestimmung der freien 
Schilddrüsenhormone, gilt für die 
Gebührenordnungdpositionen 32320 bis 32321 - fT3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32323 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 32325 - 
Digoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32324 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 32325 - 
CEA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32325 Quantitative Bestimmung, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32323 bis 32325 - 
Ferritin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32330 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Amphetamine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32331 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Barbiturate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32332 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Benzodiazepine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32333 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Cannabinoide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32334 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Kokain

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32335 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Methadon

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32336 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Opiate

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32337 Quantitative Bestimmung von Drogen mittels 
Immunoassay, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32330 bis 32337 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32330 bis 32336)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32340 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antiarrhythmika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32341 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antibiotika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32342 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Antiepileptika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32343 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Digitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32344 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Zytostatika

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32345 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Theophyllin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32346 Quantitative Bestimmung von Arzneimitteln mittels 
Immunoassay, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32340 bis 32346 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32340 bis 32345)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32350 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - AFP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32351 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - PSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32352 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - HCG / ß-HCG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32353 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - FSH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32354 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - LH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32355 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Prolaktin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32356 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Östradiol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32357 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32358 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Testosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32359 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Insulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32360 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - SHBG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32361 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32350 bis 
32361 - Ähnliche Untersuchungen (wie 32350 bis 
32360)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32365 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - C-Peptid

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32366 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Gastrin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32367 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Cortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32368 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - 17-Hydroxy-Progesteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32369 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - DHEA,  DHEA-S

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32370 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - HGH, STH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32371 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - IGF-I, SM-C, IGFBP-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32372 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Folsäure

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32373 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Vitamin B 12

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32374 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Cyclosporin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32375 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Trypsin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32376 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - ß2-Mikroglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32377 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Pankreas-Elastase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32378 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Neopterin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32379 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Tacrolimus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32380 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - ECP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32381 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32365 bis 
32381 - Ähnliche Untersuchungen (wie 32365 bis 
32380)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32385 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Aldosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32386 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Renin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32387 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Androstendion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32388 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Corticosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32389 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
11-Desoxycortisol

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32390 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CA 125

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32391 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CA 15-3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32392 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CA 19-9

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32393 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CA 50

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32394 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CA 72-4 (TAG 72)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32395 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
NSE

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32396 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
SCC

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32397 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
TPA, TPS

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32398 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
MCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32400 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
CYFRA 21-1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32401 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Dihydrotestosteron

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32402 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Erythropoetin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32403 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Pyridinolin, Desoxypyridinolin, Typ I-Kollagen-
Telopeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32404 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Knochen-AP, Typ I-Prokollagen-Propeptide

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32405 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Leistungen nach den Nrn. 32385 bis 32405 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32385 bis 32404)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32410 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Calcitonin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32411 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Parathormon intakt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32412 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - ACTH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32413 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Vitamin D

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32414 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Osteocalcin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32415 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - ADH

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32416 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32410 bis 
32416 - Ähnliche Untersuchungen (wie 32410 bis 
32415)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32420 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32420 bis 
32421 - Thyreoglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.4 Klinisch-chemische Untersuchungen 32421 Quantitative Bestimmung mittels Immunoassay, gilt 
für die Gebührenordnungspositionen 32420 bis 
32421 - Vitamin D3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32426 Gesamt-IgE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32427 Allergenspezifische Immunglobuline I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32430 Proteinnachweis mittels Immunpräzipitation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32435 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 

anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32437 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32438 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32439 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Al

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32440 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Co

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32441 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ha

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32442 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Hä

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32443 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32444 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - C 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32445 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32446 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32447 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Fr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32448 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32449 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ig

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32450 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - My

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32451 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32452 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ap

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32453 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - PM

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32454 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Ly

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32455 Quantitative Best. von humanen Proteinen oder 
anderen Substanzen mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Fluorometrie, Immunoassay oder anderer 
gleichwert. Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32435 bis 32455 - Äh

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32456 Lipoprotein (a) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32460 Quantitative Best. mittels Immunnephelometrie, 

Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Immunoassay oder anderer gleichwertiger 
Verfahren, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32460 und 32461 - CRP

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32461 Quantitative Best. mittels Immunnephelometrie, 
Immunturbidimetrie, Immunpräzipitation, 
Immunoassay oder anderer gleichwertiger 
Verfahren, gilt für die Leistungen nach den Nrn. 
32460 und 32461 - Rheumafaktor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32462 Immunglobulinsubklasse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32463 Cystatin C 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32465 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Oligoklonale Banden

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32466 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Harnproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32467 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Lipoproteine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32468 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Hämoglobine

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32469 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - AP - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32470 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - CK - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32471 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - LDH - Isoenzyme

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32472 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Alpha-1-Antitrypsin, 
Phänotypisierung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32473 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Acetylcholinesterase im 
Fruchtwasser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32474 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Proteine in Punktaten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32475 Elektrophoretische Trennung von humanen 
Proteinen, gilt für die Gebührenordnungspositionen 
32465 bis 32475 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32465 bis 32474)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32476 Immunoblot 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32478 Immunfixationselektrophorese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32479 Gliadin-Antikörper Nachweis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32489 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 

Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32490 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ANA Suchtest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32491 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Doppelstrang-DN

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32492 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32493 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32494 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - AMA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32495 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - LKM-, SLA-, ASG

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32496 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ANCA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32497 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32498 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Herzmuskel-Anti

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32499 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Antikörper gege

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32500 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - ICA, GADA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32501 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Insulin-Antikör

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32502 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Mikrosomale Ant

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32503 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Phospholipid-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32504 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Thrombozyten-An

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32505 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen körpereigene 
Antigene (Autoantikörper) mittels indirekter 
Immunfluoreszenz, Immunoassay oder Immunoblot, 
gilt für die Gebührenordnungspositionen 32489 bis 
32505 - Ähnliche Unters

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32506 MAR - Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32507 Spermien - Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32508 TSH-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32509 Acetylcholin-Rezeptor-Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32510 Dichtegradienten- oder immunomagnetische 

Zellisolierung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32520 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
B-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32521 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
T-Lymphozyten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32522 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
CD4-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32523 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
CD8-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32524 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
NK-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32525 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
Aktivierte T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32526 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
Zytotoxische T-Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32527 Differenzierung und Quantifizierung von Zellen 
(Immunphänotypisierung) mittels 
Durchflußzytometrie und/oder mikroskopisch und 
mittels markierter monoklonaler Antikörper, gilt für 
die Gebührenordnungspositionen 32520 bis 32527 - 
Ähnliche Untersuchungen (wi

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32528 Nachweis eines HLA-Antigens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32529 HLA - Typisierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32530 Nachweis von zytotoxischen Alloantikörpern, ggf. 

einschl. HLA-Spezifizierung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32531 HLA - Verträglichkeit, serologisch 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32532 Lymphozyten-Transformations-Test 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.5 Immunologische Untersuchungen 32533 Untersuchung der Leukozytenfunktion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32540 Blutgruppe (AB0-System) und Rhesus D 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32541 Lewis, M, N, P1, Rhesusformel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32542 Dweak, Duffy, Kell, Kidd 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32543 Erythrozytenantikörpernachweis mit direktem 

Antiglobulintest
0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32544 Erythrozytenantikörpernachweis ohne 
Antiglobulinphase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32545 Antikörpersuchtest in mehreren Techniken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32546 Antikörperdifferenzierung in mehreren Techniken 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32550 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Antiglobulintest mit monospezifischem 
Antihumanglobulin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32551 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Chemische oder thermische Elution von 
Erythrozytenantikörpern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32552 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Absorption von Erythrozytenantikörpern an 
vorbehandelte Zellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32553 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Nachweis von Hämolysinen mit Komplementzusatz

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32554 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Quantitative Bestimmung eines 
Erythrozytenantikörpers

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32555 Nachweis oder quantitative Bestimmung von 
Blutgruppenantigenen oder -antikörpern mit 
aufwendigen Verfahren, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32550 bis 32555 - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32550 bis 32554)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.6 Blutgruppenserologische Untersuchungen 32556 Kreuzprobe mit indirektem Antiglobulintest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32560 Quantitative Bestimmung von Streptokokken-

Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 32563 - 
Antistreptolysin-O - Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32561 Quantitative Bestimmung von Streptokokken-
Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 32563 - 
Anti-DNase-B-Reaktion

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32562 Quantitative Bestimmung von Streptokokken-
Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 32563 - 
Antistreptokokken - Hyaluronidase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32563 Quantitative Bestimmung von Streptokokken-
Antikörpern, gilt für die 
Gebührenordnungspositionen 32560 bis 32563 - 
Antistreptokinase

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32564 Antistaphylolysin - Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32565 VDRL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32566 Treponemenantikörper-Nachweis, TPHA/TPPA-
Test, Immunoassay

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32567 Treponemenantikörper-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32568 Treponema pallidum-Bestätigung (Immunoblot, FTA-

ABS)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32569 Toxoplasma-Antikörper - Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32570 Toxoplasma-IgM-Antikörper quantitativ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32571 Toxoplasma-Antikörper quantitiv nach Suchtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32574 Röteln - Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32575 HIV-1 oder HIV-1/2 Antikörper - Immunassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32576 HIV-2 Antikörper - Immunoassay 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32585 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 

Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Bordetella pertussis-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32586 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Borrelia burgdorferi-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32587 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Brucella-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32588 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Campylobacter-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32589 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Chlamydien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32590 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Coxiella burnetii-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32591 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Gonokokken-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32592 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Legionellen-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32593 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32594 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Listerien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32595 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Mycoplasma pneumoniae-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32596 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - S. 
typhi- oder S. paratyphi-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32597 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Tetanus-Antitoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32598 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Yersinien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32599 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Leptospiren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32600 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Chlamydien-Antikörper (MIF)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32601 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Adenoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32602 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Cytomegalievirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32603 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Cytomegalievirus-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32604 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Coxsackieviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32605 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - EBV-
EA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32606 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - EBV-
EBNA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32607 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - EBV-
VCA-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32608 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - EBV-
VCA-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32609 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Echoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32610 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Enteroviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32611 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - FSME-
Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32612 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HAV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32613 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HAV-
IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32614 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HBc-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32615 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HBc-
IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32616 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HBe-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32617 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HBs-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32618 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HCV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32619 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HDV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32620 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HDV-
IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32621 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - HSV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32622 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Influenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32623 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Masernvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32624 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Mumpsvirus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32625 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Parainfluenzaviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32626 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Parvoviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32627 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Polioviren-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32628 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - RSV-
Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32629 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Varicella-Zoster-Virus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32630 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Varicella-Zoster-Virus-IgM-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32631 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Aspergillus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32632 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Candida-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32633 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Coccidioides-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32634 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Histoplasma-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32635 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Cysticercus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32636 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Echinococcus-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32637 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Entamoeba histolytica-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32638 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Leishmania-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32639 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Plasmodien-Antikörper

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32640 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Toxoplasma-IgG-Antikörper Avidität

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32641 Qualitativer Nachweis und/oder quantitative 
Bestimmung von Antikörpern gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32585 bis 32641) - 
Ähnliche Untersuchungen (32560 bis 32640)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32642 Nachweis neutralisierender Antikörper 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32660 Untersuchungen auf Antikörper gegen 

Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 32664) - HIV-1, 
HIV-2-Antikörper Westernblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32661 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 32664) - HCV-
Antikörper Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32662 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 32664) - 
Borrelia-Antikörper Immunoblot

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32663 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 32664) - 
Yersinien-Antikörper, auch als Eingangstest

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32664 Untersuchungen auf Antikörper gegen 
Krankheitserreger (gilt für 32660 bis 32664) - 
Ähnliche Untersuchungen (wie 32660 bis 32663)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.7 Infektionsimmunologische Untersuchungen 32670 Quantitative Bestimmung einer in-vitro Interferon-
gamma Freisetzung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32680 Parasiten-Antigen-Direktnachweis 
(Immunfluoreszenz, -assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32681 Protozoenkultur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.8 Parasitologische Untersuchungen 32682 Einheimische und/oder tropische Helminthen (-eier) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32685 Pilz-Antigen-Direktnachweis (Agglutination, 
Immunpräzipitation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32686 Pilz-Antigen-Direktnachweis (Immunfluoreszenz, -
assay)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32687 Kulturelle mykologische Untersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32688 Morphologische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32689 Biochemische Differenzierung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32690 Differenzierung mittels Antiseren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.9 Mykologische Untersuchungen 32691 Orientierende Empfindlichkeitsprüfung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32700 Bakterien-Antigen-Direktnachweis (Agglutination, 

Immunpräzipitation)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32703 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder Immunoassay mit 
photometrischer oder gleichwertiger Messung, gilt 
für 32703 bis 32707 - Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32704 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder Immunoassay mit 
photometrischer oder gleichwertiger Messung, gilt 
für 32703 bis 32707 - Mycoplasma pneumoniae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32705 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder Immunoassay mit 
photometrischer oder gleichwertiger Messung, gilt 
für 32703 bis 32707 - Shigatoxin

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32706 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder Immunoassay mit 
photometrischer oder gleichwertiger Messung, gilt 
für 32703 bis 32707 - Helicobacter pylori-Antigen im 
Stuhl

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32707 Nachweis von Bakterien-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder Immunoassay mit 
photometrischer oder gleichwertiger Messung, gilt 
für 32703 bis 32707 - Ähnliche Untersuchungen (wie 
32702 bis 32706)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32708 Mikrobiologischer Nachweis angeborener 
Enzymdefekte

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32720 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - 
Urinuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32721 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - Sputum-, 
Bronchialsekretuntersuchung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32722 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - 
Stuhluntersuchung I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32723 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - 
Stuhluntersuchung II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32724 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - Blutkultur, aerob 
oder anaerob

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32725 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - Untersuchung 
von Liquor, Punktat, Biopsie, Bronchiallavage, 
Exzidat

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32726 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - Untersuchung 
eines Abstrichs, Exsudats, Sekrets I

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32727 Kulturelle Untersuchung auf ätiologisch relevante 
Bakterien, gilt für 32720 bis 32727 - Untersuchung 
eines Abstrichs, Exsudats, Sekrets II

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32740 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von betahämolysierende 
Streptokokken

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32741 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32742 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Aktinomyzeten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32743 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Borrelien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32744 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Mykoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32745 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Legionellen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32746 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Leptospiren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32747 Gezielte kulturelle Untersuchung auf bestimmte 
Krankheitserreger, gilt für 32740 bis 32747 - 
Kultureller Nachweis von Mykobakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32748 Bakteriologische Untersuchung in vivo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32749 Nachweis bakterieller Toxine mittels Zellkultur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32750 Differenzierung gezüchteter Bakterien mittels 

Antiseren
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32760 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - 
Bakterienreinkultur-Differenzierung, bis zu 3 
Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32761 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - 
Bakterienreinkultur-Differenzierung, mind. 4 
Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32762 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - 
Bakterienreinkultur-Differenzierung, mind. 10 
Reaktionen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32763 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - Differenzierung 
von strikten Anaerobiern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32764 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - Differenzierung 
von Tuberkulosebakterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32765 Differenzierung von in Reinkultur gezüchteten 
Bakterien, gilt für 32760 bis 32765 - Differenzierung 
von Mykobakterien (ubiquitäre Mykobakterien)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32766 Empfindlichkeitsprüfung I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32767 Empfindlichkeitsprüfung II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32768 MHK-Bestimmung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32769 Zuschlag MBK 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.10 Bakteriologische Untersuchungen 32770 Empfindlichkeitsprüfungen von Mykobakterien 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32780 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 

Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von HAV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32781 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von HBsAg

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32782 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von HBeAg

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32783 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von HIV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32784 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32785 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von HSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32786 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von 
Influenzaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32787 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von 
Parainfluenzaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32788 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von RSV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32789 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von Adenoviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32790 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Nachweis von Rotaviren

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32791 Nachweis von Virus-Antigenen aus einem 
Körpermaterial (Direktnachweis) mittels 
Immunfluoreszenz und/oder mittels Immunoassay 
mit photometrischer oder gleichwertiger Messung, 
gilt für 32780 bis 32791 - Ähnliche Untersuchungen 
(wie 32780 bis 32790)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32792 Elektronenmikroskopischer Nachweis von Viren 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32793 Anzüchtung von Viren, Rickettsien (Zellkultur) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32794 Anzüchtung von Viren oder Rickettsien (Brutei) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.11 Virologische Untersuchungen 32795 Typisierung von Viren in Zellkulturen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32820 Nachweis von HPV-DNA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32821 Genotypische Untersuchung des HI-Virus vor Gabe 

CCR5-Korezeptor-Antagonisten
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32822 Genotypische Untersuchung des HI-Virus unter 
Gabe Fusions-Inhibitor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32823 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Hepatitis B-Virus-DNA oder 
Hepatitis C-Virus-RNA, quantitativ

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32824 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - HIV-RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32825 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - DNA, RNA des 
Mycobacterium tuberculosis Complex

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32826 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Chlamydia trachomatis-
DNA, -RNA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32827 Nachweis mikrobieller/viraler Nukleinsäure aus 
einem Körpermaterial (Direktnachweis) mittels einer 
Amplifikationsmethode - Hepatitis C-Virus-Genotyp

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32828 Genotypische HIV-Resistenztestung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32829 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 

Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Bordetella pertussis und B. 
parapertussis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32830 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Mycobacterium tuberculosis

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32831 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - CMV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32832 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Parvovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32833 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Toxoplasma

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32834 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Erreger aus Liquor

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32835 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - HCV

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32836 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Neisseria gonorrhoeae

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32837 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - MRSA

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32838 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Norovirus

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32839 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Chlamydien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32841 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Influenza A und B (nicht bei 
Verdacht auf Vogelgrippe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32842 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Mycoplasmen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32843 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - Polyoma-Virus bei 
organtransplantierten Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32844 Nukleinsäurenachweis von (gilt für 
Gebührenordnungspositionen 32829 bis 32839, 
32841 bis 32844) - EBV bei organtransplantierten 
Patienten

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.12 Molekularbiologische Untersuchungen 32859 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
32820, 32829 bis 32839 und 32841 bis 32844

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32860 Faktor-V-Leiden-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32861 Prothrombin G20210A-Mutation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32862 HLA-B27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 32 32.3.14 Molekulargenetische Untersuchungen 32863 Nachweis einer MTHFR-Mutation (Homocystein 

Konzentration im Plasma  50 µmol pro Liter)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33000 Sonographie des Auges 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33001 Ultraschall-Biometrie des Auges 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33002 Ultraschall-Pachymetrie der Hornhaut eines Auges 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33010 Nasennebenhöhlen - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33011 Sonographie der Gesichtsweichteile und/oder 

Halsweichteile und/oder Speicheldrüsen (mit 
Ausnahme der Schilddrüse)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33012 Schilddrüsen - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33020 Echokardiographie (M-Mode- und B-Mode-
Verfahren)

1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33021 Doppler-Echokardiographie (PW- / CW-Doppler) 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33022 Duplex-Echokardiographie (Farbduplex) 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33023 Zuschlag TEE 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33030 Echokardiographie mit physikalischer 

Stufenbelastung
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33031 Echokardiographie mit pharmakainduzierter 
Stufenbelastung

1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33040 Sonographie der Thoraxorgane 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33041 Mamma - Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33042 Abdominelle Sonographie 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33043 Uro-Genital-Sonographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33044 Sonographie der weiblichen Genitalorgane, ggf. 

einschließlich Harnblase
0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33050 Gelenk-Sonographie, Sonographie von Sehnen, 
Muskeln, Bursae

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33051 Sonographie der Säuglingshüften 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33052 Sonographie offene Fontanelle beim Neugeborenen, 

Säugling oder Kleinkind
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33060 CW-Doppler-Sonographie extrakranieller Gefäße 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33061 CW-Doppler-Sonographie extremitätenversorgender 
Gefäße

0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33062 CW-Doppler-Sonographie der Gefäße des 
männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33063 PW-Doppler-Sonographie der intrakraniellen Gefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33064 PW-Doppler-Sonographie der Gefäße des 
männlichen Genitalsystems

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33070 Duplex-Sonographie der extrakraniellen Gefäße 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33071 Duplex-Sonographie der intrakraniellen Gefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33072 Duplex-Sonographie der extremitätenver- und/oder 

entsorgender Gefäße
0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33073 Duplex-Sonographie abdomineller, retroperitonealer, 
mediastinaler Gefäße

1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33074 Duplex-Sonographie der Gefäße des weiblichen 
Genitalsystems

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33075 Zuschlag Farbduplex 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33076 Sonographie von Extremitätenvenen 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33080 Sonographie von Haut und Subkutis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33081 Sonographie weiterer Organe oder Organteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33090 Zuschlag Transkavitäre Untersuchung 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33091 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 33 33 Ultraschalldiagnostik 33092 Zuschlag für optische Führungshilfe 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34210 Übersichtsaufnahmen des Schädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34211 Panoramaschichtaufnahme(n) des Ober- und/oder 

Unterkiefers
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.1 Schädel, Halsweichteile 34212 Aufnahme(n) der Halsorgane und/oder des 
Mundbodens

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34220 Aufnahmen des knöchernen Thorax 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0
IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34221 Aufnahmen von Teilen der Wirbelsäule 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34222 Aufnahme(n) der gesamten Wirbelsäule 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.2 Thorax, Wirbelsäule, Myelographie 34223 Myelographie(n) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  

Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34230 Aufnahme von Teilen des Skeletts oder des Kopfes 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34231 Aufnahmen der Schulter, des Schultergürtels 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34232 Aufnahmen der Hand, des Fußes 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34233 Aufnahmen der Extremitäten 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34234 Aufnahmen des Beckens, der Beckenweichteile 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34235 Kontrastuntersuchung eines Schulter-, Ellbogen-, 
Hüft- oder Kniegelenks

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34236 Kontrastuntersuchung eines Gelenks (nicht Schulter, 
Ellbogen, Hüfte, Knie)

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34237 Röntgenteilaufnahmen des Beckens in mindestens 
zwei Ebenen

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.3 Röntgenaufnahmen von Teilen von Skelett, Kopf,  
Schultergürtel, Extremitäten, Becken, Weichteile; 
Arthrographie(n)

34238 Durchführung gehaltener Aufnahmen im 
Zusammenhang mit den 
Gebührenordnungspositionen 34230 bis 34233

0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34240 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, eine Ebene 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34241 Übersichtsaufnahme der Brustorgane, zwei Ebenen 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34242 Übersichtsaufnahmen und Durchleuchtung der 
Brustorgane

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34243 Übersichtsaufnahme des Abdomens, eine Ebene 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34244 Übersichtsaufnahmen des Abdomens, zwei Ebenen 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34245 Röntgenaufnahme von Teilen des Abdomens 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34246 Kontrastuntersuchung der Speiseröhre 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34247 Doppelkontrast-Untersuchung des Magens, des 
Zwölffingerdarms

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34248 Doppelkontrast-Untersuchung des Dünndarms nach 
Sellink

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34250 Kontrastuntersuchung der Gallenblase, der 
Gallengänge, der Pankreasgänge

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34251 Röntgenkontrastuntersuchung des Dickdarms 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.4 Röntgenuntersuchung des Thorax und Abdomens 34252 Röntgenkontrastuntersuchung des Dickdarms beim 
Neugeborenen, Säugling, Kleinkind oder Kind bis 
zum vollendeten 12. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34255 Ausscheidungsurographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34256 Urethrozystographie oder Refluxzystogramm 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.5 Urogenitalorgane 34257 Retrograde Pyelographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.6 Gangsysteme 34260 Kontrastuntersuchung von Gangsystemen, Höhlen 

oder Fisteln
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34270 Mammographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.7 Mammographie 34271 Zuschlag Markierung, Stanzbiopsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.7 Mammographie 34272 Mamma-Teilaufnahme (Vergrößerungstechnik) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34273 Röntgenuntersuchung eines Mammapräparates 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34274 Vakuumbiopsie(n) der Mamma im Zusammenhang 
mit GOP 34270

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.7 Mammographie 34275 Durchführung einer Mammographie in einer Ebene 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34280 Durchleuchtung(en) 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34281 Durchleuchtung bei Fraktur, Luxation, Fremdkörper 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.8 Durchleuchtungen/Schichtaufnahmen 34282 Schichtaufnahmen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34283 Serienangiographie 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34284 Zuschlag Selektive Darstellung hirnversorgender 

Gefäße
0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34285 Zuschlag Selektive Darstellung anderer Gefäße 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34286 Zuschlag Intervention 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34287 Zuschlag Verwendung eines C-Bogens 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34290 Angiokardiographie bei Kindern, Jugendlichen 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34291 Koronarangiographie 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34292 Zuschlag Intervention (PTCA, Stent) 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34293 Lymphographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34294 Phlebographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34295 Zuschlag Computergestützte Analyse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.2.9 Gefäße 34296 Phlebographie des Brust- und/ oder Bauchraumes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.2.9 Gefäße 34297 Embolisations- und/ oder Sklerosierungsbehandlung 
von Varikozelen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der Wirbelsäule 34310 CT-Untersuchung des Neurocraniums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der Wirbelsäule 34311 CT-Untersuchung von Teilen der Wirbelsäule 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.3.1 Neurocranium, Untersuchungen der Wirbelsäule 34312 Zuschlag Intrathekale Kontrastmittelgabe 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34320 CT-Untersuchung des Gesichtsschädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34321 CT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34322 CT-Untersuchung der Halsweichteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.3 Thorax 34330 CT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34340 CT-Untersuchung des Oberbauches 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34341 CT-Untersuchung des gesamten Abdomens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34342 CT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34343 Zuschlag Vollständige zweite Serie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34344 Zuschlag Dynamische Serien 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34345 Zuschlag Kontrastmitteluntersuchung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34350 CT- Untersuchung der Extremitäten außer der Hand, 

des Fußes
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.3.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34351 CT-Untersuchung der Hand, des Fußes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.3.6 Bestrahlungsplanung CT 34360 CT- gestützte Bestrahlungsplanung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34410 MRT-Untersuchung des Neurocraniums 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.1 Neurocranium und Wirbelsäule 34411 MRT-Untersuchung von Teilen der Wirbelsäule 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34420 MRT-Untersuchung des Gesichtsschädels 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34421 MRT-Untersuchung der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.2 Gesichtsschädel, Schädelbasis, Halsweichteile 34422 MRT-Untersuchung der Halsweichteile 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.3 Thorax 34430 MRT-Untersuchung des Thorax 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.3 Thorax 34431 MRT-Untersuchung der Mamma 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34440 MRT-Untersuchung des Oberbauchs 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34441 MRT-Untersuchung des Abdomens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.4 Abdomen, Retroperitoneum, Becken 34442 MRT-Untersuchung des Beckens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34450 MRT- Untersuchung der Extremitäten außer der 

Hand, des Fußes
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34451 MRT-Untersuchung der Hand, des Fußes und/oder 
deren Teile

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.5 Extremitäten, angrenzende Gelenke 34452 Weitere Sequenzen nach Kontrastmitteleinbringung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.6 Bestrahlungsplanung MRT 34460 Bestrahlungsplanung MRT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34470 MRT-Angiographie der Hirngefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34475 MRT-Angiographie der Halsgefäße 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34480 MRT-Angiographie der thorakalen Aorta und ihrer 

Abgänge und/oder ihrer Äste
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34485 MRT-Angiographie der abdominalen Aorta und ihrer 
Äste 1. Ordnung

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34486 MRT-Angiographie von Venen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34489 MRT-Angiographie der Becken- und Beinarterien 
(ohne Fußgefäße)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34490 MRT-Angiographie der Armarterien und 
armversorgenden Arterien

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.4.7 MRT-Angiographien 34492 Weitere Sequenzen nach Kontrastmitteleinbringung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle Maßnahmen 34500 Durchleuchtungsgestützte Intervention bei PTC 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle Maßnahmen 34501 Durchleuchtungsgestützte Intervention bei Anlage 

eines Ösophagus-Stent
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle Maßnahmen 34503 Bildwandlergestützte Intervention Wirbelsäule 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle Maßnahmen 34504 CT-gesteuerte-schmerztherapeutische 

Intervention(en)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

IV 34 34.5 Nicht vaskuläre interventionelle Maßnahmen 34505 CT-gesteuerte Intervention(en) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.6 Osteodensitometrie 34600 Osteodensitometrische Untersuchung I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 34 34.6 Osteodensitometrie 34601 Osteodensitometrische Untersuchung II 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35100 Differentialdiagnostische Klärung 

psychosomatischer Krankheitszustände
1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35110 Verbale Intervention bei psychosomatischen 
Krankheitszuständen

1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35111 Übende Verfahren, Einzelbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35112 Übende Verfahren, Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35113 Übende Verfahren bei Kindern und Jugendlichen, 

Gruppenbehandlung
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35120 Hypnose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35130 Feststellung der Leistungspflicht zur Einleitung einer 

Kurzzeittherapie
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35131 Feststellung der Leistungspflicht zur Einleitung / 
Verlängerung einer Langzeittherapie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35140 Biographische Anamnese 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35141 Vertiefte Exploration 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35142 Zuschlag Erhebung neurologischer und 

psychiatrischer Befunde
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 35 35.1 Nicht antragspflichtige Leistungen 35150 Probatorische Sitzung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35200 Tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie 

(Kurzzeittherapie, Einzelbehandlung)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35201 Tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie 
(Langzeittherapie, Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35202 Tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie 
(Kurzzeittherapie, Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35203 Tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie 
(Langzeittherapie, Gruppenbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35210 Analytische Psychotherapie (Einzelbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35211 Analytische Psychotherapie (Gruppenbehandlung) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35220 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35221 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, 
Einzelbehandlung)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35222 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, kleine Gruppe) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35223 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, kleine 
Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35224 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie, große Gruppe) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.2 Antragspflichtige Leistungen 35225 Verhaltenstherapie (Langzeittherapie, große 
Gruppe)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 35 35.3 Testverfahren 35300 Testverfahren, standardisierte 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1
IV 35 35.3 Testverfahren 35301 Testverfahren, psychometrische 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 35 35.3 Testverfahren 35302 Verfahren, projektive 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36101 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36102 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36103 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36104 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36105 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36106 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36107 Dermatochirurgischer Eingriff der Kategorie A7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36108 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36101 bis 36107
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36111 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36112 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36113 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36114 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36115 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36116 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36117 Eingriff an der Brustdrüse der Kategorie B7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.2 Definierte Eingriffe an der Körperoberfläche 36118 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36111 bis 36117
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36121 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36122 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36123 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36124 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36125 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36126 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36127 Eingriff an den Weichteilen der Kategorie C7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.3 Definierte Eingriffe der Extremitätenchirurgie 36128 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36121 bis 36126 bei Simultaneingriffen sowie zu der 
Gebührenordnungsposition 36127

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36131 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36132 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36133 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36134 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36135 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36136 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36137 Eingriff an Knochen und Gelenken der Kategorie D7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.4 Definierte operative Eingriffe an Knochen und 
Gelenken

36138 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36131 bis 36137

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36141 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36142 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36143 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36144 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36145 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36146 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36147 Endoskopischer Gelenkeingriff (Arthroskopie) der 
Kategorie E7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.5 Definierte endoskopische Gelenkeingriffe 
(Arthroskopien)

36148 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36141 bis 36147

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36151 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36152 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36153 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36154 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36155 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36156 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36157 Visceralchirurgischer Eingriff der Kategorie F7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36158 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36151 bis 36157

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36161 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36162 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36163 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36164 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36165 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36166 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36167 Endoskopischer Visceralchirurgischer Eingriff der 
Kategorie G7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36168 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36161 bis 36167

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36171 Proktologischer Eingriff der Kategorie H1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36172 Proktologischer Eingriff der Kategorie H2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36173 Proktologischer Eingriff der Kategorie H3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36174 Proktologischer Eingriff der Kategorie H4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36175 Proktologischer Eingriff der Kategorie H5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36176 Proktologischer Eingriff der Kategorie H6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36177 Proktologischer Eingriff der Kategorie H7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.6 Operative visceralchirurgische Eingriffe 36178 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36171 bis 36177
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36191 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36192 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36193 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36194 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36195 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36196 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36197 Thoraxchirurgischer Eingriff der Kategorie J7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36198 Zuschlag zu den Gebührenordnungspostitionen 

36191 bis 36197
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36201 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36202 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36203 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36204 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36205 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36206 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36207 Eingriff am Gefäßsystem der Kategorie K7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36208 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36201 bis 36207
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36211 Eingriffe der Kategorie L1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36212 Eingriffe der Kategorie L2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36213 Eingriffe der Kategorie L3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36214 Eigriffe der Kategorie L4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36215 Eingriffe der Kategorie L5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36216 Eingriffe der Kategorie L6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36217 Eingriffe der Kategorie L7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.7 Eingriffe der Thorax- und Gefäßchirurgie 36218 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36211 bis 36217
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36221 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36222 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36223 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36224 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36225 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36226 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36227 Eingriff der MKG-Chirurgie der Kategorie M7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.8 Eingriffe der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie 36228 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36221 bis 36227

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36231 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36232 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36233 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36234 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36235 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36236 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36237 Eingriff der HNO-Chirurgie der Kategorie N7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.9 Eingriffe der HNO-Chirurgie 36238 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36231 bis 36237
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36241 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36242 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36243 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36244 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36245 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36246 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36247 Peripherer neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
O7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36248 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36241 bis 36247

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36251 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36252 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36253 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36254 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36255 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36256 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36257 Zentraler neurochirurgischer Eingriff der Kategorie 
P7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36258 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36251 bis 36257

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36261 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36262 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36263 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36264 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36265 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36266 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36267 Stereotaktischer neurochirurgischer Eingriff der 
Kategorie PP7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.10 Definierte operative Eingriffe der Neurochirurgie 36268 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36261 bis 36267

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36271 Urologischer Eingriff der Kategorie Q1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36272 Urologischer Eingriff der Kategorie Q2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36273 Urologischer Eingriff der Kategorie Q3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36274 Urologischer Eingriff der Kategorie Q4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36275 Urologischer Eingriff der Kategorie Q5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36276 Urologischer Eingriff der Kategorie Q6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36277 Urologischer Eingriff der Kategorie Q7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36278 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36271 bis 36277

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36281 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36282 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36283 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36284 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36285 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36286 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36287 Endoskopischer urologischer Eingriff der Kategorie 
R7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36288 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36281 bis 36287

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36291 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36292 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36293 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36294 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36295 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36296 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36297 Urologischer Eingriff mit Bildwandler der Kategorie 
RR7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.11 Definierte Eingriffe an der Niere und dem 
Urogenitalsystem

36298 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36291 bis 36297

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36301 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36302 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36303 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36304 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36305 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36306 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36307 Gynäkologischer Eingriff der Kategorie S7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36308 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 

36301 bis 36307
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36311 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T1

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36312 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T2

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36313 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T3

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36314 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T4

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36315 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T5

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36316 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T6

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36317 Endoskopischer gynäkologischer Eingriff der 
Kategorie T7

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.12 Definierte operative Eingriffe der Gynäkologie 36318 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36311 bis 36317

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36321 Extraocularer Eingriff der Kategorie U1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36322 Extraocularer Eingriff der Kategorie U2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36323 Extraocularer Eingriff der Kategorie U3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36324 Extraocularer Eingriff der Kategorie U4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36325 Extraocularer Eingriff der Kategorie U5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36326 Extraocularer Eingriff der Kategorie U6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36327 Extraocularer Eingriff der Kategorie U7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36328 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen Nrn. 
36321 bis 36327

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36331 Intraocularer Eingriff der Kategorie V1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36332 Intraocularer Eingriff der Kategorie V2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36333 Intraocularer Eingriff der Kategorie V3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36334 Intraocularer Eingriff der Kategorie V4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36335 Intraocularer Eingriff der Kategorie V5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36336 Intraocularer Eingriff der Kategorie V6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36337 Intraocularer Eingriff der Kategorie V7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36338 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen nach 
Nrn. 36331 bis 36337

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36341 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36342 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36343 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36344 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36345 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36346 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36347 Laserchirurgischer Eingriff der Kategorie W7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36348 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36341 bis 36347

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36350 Intraocularer Eingriff der Kategorie X1 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36351 Intraocularer Eingriff der Kategorie X2 
(Phakoemulsifikation)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.2.13 Definierte operative Eingriffe der 
Ophthalmochirurgie

36358 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
36350 und 36351

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36501 Postoperative Überwachung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36502 Postoperative Überwachung 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36503 Postoperative Überwachung 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36504 Postoperative Überwachung 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36505 Postoperative Überwachung 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36506 Postoperative Überwachung 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.3.2 Postoperative Überwachungskomplexe 36507 Postoperative Überwachung 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den Operateur 36800 Regionalanästhesie durch den Operateur 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.5.2 Regionalanästhesien durch den Operateur 36801 Retrobulbäre Anästhesie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 

Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2
36820 Leitungsanästhesie an der Schädelbasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36821 Anästhesie oder Kurznarkose 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36822 Anästhesie oder Narkose 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36823 Anästhesie oder Narkose 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36824 Anästhesie oder Narkose 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36825 Anästhesie oder Narkose 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36826 Anästhesie oder Narkose 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36827 Anästhesie oder Narkose 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36828 Zuschlag zu den  Anästhesieleistungen nach den 
Gebührenordnungspositionen 36821 bis 36827

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36830 Analgesie bei Phakoemulsifikation I 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.5.3 Anästhesien im Zusammenhang mit der 
Erbringung von Leistungen des Abschnitts 36.2

36831 Analgesie bei Phakoemulsifikation II 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche Strukturpauschalen 36861 Strukturpauschale bei einer Verweildauer bis zu 13 
Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.2 Konservativ-belegärztliche Strukturpauschalen 36867 Strukturpauschale bei einer Verweildauer von mehr 
als 13 Tagen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36881 Pneumologischer Komplex / Bodyplethysmographie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36882 Kardiologischer Komplex, Untersuchung mittels 
Einschwemmkatheter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36883 Zuschlag zu den Gebührenordnungspositionen 
33070 bis 33073 für die Laufband-Ergometrie

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

IV 36 36.6.3 Nicht operativ - belegärztliche 
Gebührenordnungspositionen

36884 Blutgasanalyse, Säure-Basen-Status 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40100 Versandmaterial, Transport, Ergebnisübermittlung 
(Labor, Zytologie, Zyto- und Molekulargenetik)

0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40104 Versandmaterial, Transport von Röntgenaufnahmen 
und Filmfolien

0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0

V 40 40.3 Kostenpauschalen für Versandmaterial, 
Versandgefäße usw. sowie für die Versendung 
bzw. den Transport von Untersuchungsmaterial, 
Röntgenaufnahmen und Filmfolien

40106 Versandmaterial, Transport von Langzeit-EKG-
Datenträgern

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung bzw. den 
Transport von Briefen, Szintigrammen und/oder 
schriftlichen Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40120 Transport von Briefen bis 20 g oder Telefax 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung bzw. den 
Transport von Briefen, Szintigrammen und/oder 
schriftlichen Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40122 Transport von Briefen bis 50 g (Kompaktbrief) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung bzw. den 
Transport von Briefen, Szintigrammen und/oder 
schriftlichen Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40124 Transport von Briefen bis 500 g (Großbrief) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.4 Kostenpauschale für die Versendung bzw. den 
Transport von Briefen, Szintigrammen und/oder 
schriftlichen Unterlagen, Kostenpauschale für 
Telefax

40126 Transport von Briefen 1000 g (Maxibrief) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40142 Abfassung in freier Form 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40144 Kopie, EDV-technische Abschrift 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40150 Ausgegebene Testbriefchen (Blut im Stuhl) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40152 Ausgegebenes Testbriefchen (Albumin im Stuhl) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40154 Bezug der Testsubstanz für 13C-Harnstoff-Atemtest 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40156 Bezug von Mifepriston für medikamentöse Abruptio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40160 Kostenpauschale für interventionelle endoskopische 
Untersuchungen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Anlage 7 der Tragenden Gründe



Appendix "Marfan-Syndrom" - Abschnitt 1
(Basis: EBM für 2. Quartal 2014)

Seite 180 von 187

Bereich Kapitel Abschnitt Abschnitt Bezeichnung GOP GOP-Bezeichnung

H
er

zc
hi

ru
rg

ie

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 K

ar
di

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Sc

hw
er

pu
nk

t K
in

de
rk

ar
di

ol
og

ie

O
rt

ho
pä

di
e 

un
d 

U
nf

al
lc

hi
ru

rg
ie

A
ug

en
he

ilk
un

de

Fr
au

en
he

ilk
un

de
 u

nd
 G

eb
ur

ts
hi

lfe

G
ef

äß
ch

iru
rg

ie

H
um

an
ge

ne
tik

In
ne

re
 M

ed
iz

in
 u

nd
 P

ne
um

ol
og

ie
 

La
bo

ra
to

riu
m

sm
ed

iz
in

Ps
yc

ho
lo

gi
sc

he
 o

de
r ä

rz
tli

ch
e 

Ps
yc

ho
th

er
ap

eu
tin

 o
de

r P
sy

ch
ol

og
is

ch
er

 
od

er
 ä

rz
tli

ch
er

 P
sy

ch
ot

he
ra

pe
ut

 o
de

r 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
in

 b
zw

. 
K

in
de

r-
 u

nd
 

Ju
ge

nd
lic

he
np

sy
ch

ot
he

ra
pe

ut
 

Ps
yc

hi
at

rie
 u

nd
 P

sy
ch

ot
he

ra
pi

e
Ps

yc
ho

so
m

at
is

ch
e 

M
ed

iz
in

 u
nd

 
Ps

yc
ho

th
er

ap
ie

 
R

ad
io

lo
gi

e

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dm

ed
iz

in
 m

it 
Zu

sa
tz

w
ei

te
rb

ild
un

g 
K

in
de

r-
Pn

eu
m

ol
og

ie

K
in

de
r-

 u
nd

 J
ug

en
dp

sy
ch

ia
tr

ie
 u

nd
 -

ps
yc

ho
th

er
ap

ie

Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40240 Aufsuchen eines Kranken durch beauftragten Praxis-
Mitarbeiter

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.5 Kostenpauschalen für Krankheitsbericht, Kurplan, 
Fotokopien, Testbriefchen, Bezug von Harnstoff 
oder Mifepriston, Einmalsklerosierungsnadeln, für 
Besuche durch Mitarbeiter

40260 Aufsuchen eines weiteren Kranken nach Nr. 40240 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40300 Sachkosten für eine Koronarangiografie 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40302 Sachkosten für PTCA / Stent an einem Gefäß bei 
Koronarangiografie

0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

V 40 40.6 Leistungsbezogene Kostenpauschalen bei 
Herzkatheteruntersuchungen und koronaren 
Rekanalisationsbehandlungen

40304 Sachkosten für PTCA / Stent an mehreren Gefäßen 
bei Koronarangiografie

0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
interventionelle Eingriffe

40454 Sachkosten im Zusammenhang mit der Leistung 
entsprechend der Gebührenordnungsposition 34274

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.8 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
interventionelle Eingriffe

40455 Zuschlag zu der Kostenpauschale nach der Nr. 
40454 für Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40500 Schilddrüse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40502 Knochen/Skelett 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40504 Lunge: Perfusion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40506 Lunge: Ventilation 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40508 Hirn: Perfusion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40510 Niere: DMSA oder DTPA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40512 Hirn: DTPA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40514 Niere: MAG3 oder Jod-Hippuran 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40516 Leber: Kolloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40518 Leber: Galle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40520 Herz: Myokard, Nebenschilddrüse: Funktion, 
Schilddrüse: Tumor/Metastasen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40522 Herz: Funktion, Leber: Blutpool, Abdomen: 
Blutungssuche

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40524 Tumor 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40526 Entzündung (Leukozyten, Granulozyten), 
Knochenmark

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40528 Lymphknoten: Lymphabfluß, sentinel node, 
Knochenmark

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40530 Gastrointestinale Motilität 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40532 201-TL-CI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40534 123-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40536 123-J MIBG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40538 123-J-FP-CIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40540 131-J (Schilddrüse) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40542 131-J Therapie benigne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40544 131-J Therapie maligne 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40546 131-J MIBG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40548 111-In Oxinat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40550 111-In Okteotid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40552 111-In DTPA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40554 75-Se-SeHCAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40556 Gelenk: 90-Yttrium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40558 Gelenk: 186-Rhenium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40560 Gelenk: 169-Erbium-Colloid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40562 Samarium 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40564 51-Cr-EDTA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40566 67-Ga-Citrat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40568 123-J-Hippuran 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40570 111-In Chlorid 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40574 57-Co-Cyancobolamin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40576 Radioaktive Gase 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40578 Fe-59-Citrat / 51-Chromat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.10 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Radionuklide

40580 192-Iridium 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.11 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
ophthalmologische Eingriffe

40680 Kostenpauschale für die Sachkosten im 
Zusammenhang mit der Erbringung der 
Gebührenordnungsposition Nr. 31362

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe inklusive 
Arthroskopielösungen

40750 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe inklusive 
Arthroskopielösungen

40752 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.13 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
endoskopische Gelenkeingriffe inklusive 
Arthroskopielösungen

40754 Kostenpauschale für Sachkosten bei 
endoskopischen Gelenkeingriffen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40815 Kostenpauschale für Dialyse bei Patienten bis zum 
vollendeten 18. Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40816 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei Patienten 
bis zum vollendeten  18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40817 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei Patienten 
bis zum vollendeten 18. Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40818 Kostenpauschale für Hämodialysen bei Patienten 
bis zum vollendeten 18. Lebensjahr bei 
Ferienaufenthalt oder sonstiger Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40819 Kostenpauschale für Peritonealdialysen bei 
Patienten bis zum vollendeten 18. Lebensjahr  bei 
Ferienaufenthalt oder sonstiger Abwesenheit

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40823 Kostenpauschale für Dialyse bei Versicherten ab 
vollendetem 18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40824 Kostenpauschale für Dialyse bei Versicherten ab 
vollendetem 18. Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40825 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40826 Kostenpauschale für Peritonealdialyse bei 
Versicherten ab vollendetem 18. Lebensjahr am 
Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40827 Kostenpauschale für intermittierende 
Peritonealdialyse für Versicherte ab vollendetem 18. 
Lebensjahr am Wohnort

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40828 Kostenpauschale für Dialyse ab dem vollendeten 18. 
Lebensjahr bei Ferien- oder berufsbedingtem 
Aufenthalt

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40829 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 oder 
40825 bei Versicherten  ab vollendetem 59. bis 
vollendetem 69. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40830 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 40826 
und 40827 bei Versicherten ab vollendetem 59. bis 
vollendetem 69. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40831 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 oder 
40825 bei Versicherten  ab vollendetem 69. bis 
vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40832 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 40826 
und 40827 bei Versicherten ab vollendetem 69. bis 
vollendetem 79. Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40833 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40823 oder 
40825 bei Versicherten  ab vollendetem 79. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40834 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40824, 40826 
und 40827 bei Versicherten ab vollendetem 79. 
Lebensjahr

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40835 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40816, 40823 
oder 40825 für die Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40836 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40815, 40817, 
40818, 40819, 40824, 40826 bis 40828 für die 
Infektionsdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kernteam Hinzuzuziehende Fachärztinnen und Fachärzte

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40837 Zuschlag zu der Kostenpauschale 40816 oder 
40825 für die intermittierende Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.14 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für Sach- 
und Dienstleistungen bei Behandlung mit renalen 
Ersatzverfahren und extrakorporalen 
Blutreinigungsverfahren

40838 Zuschlag zur Kostenpauschale 40817, 40819, 
40827 oder 40828 für die intermittierende 
Peritonealdialyse

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Sachkosten der Strahlentherapie

40840 Kostenpauschale zur Gebührenordnungsposition 
25320 oder 25321

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.15 Leistungsbezogene Kostenpauschalen für 
Sachkosten der Strahlentherapie

40841 Kostenpauschale zur Gebührenordnungsposition 
25310

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40850 Sachkosten im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01750

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40852 Wegepauschale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40854 Sachkosten im Zusammenhang mit der 
Gebührenordnungsposition 01759

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.16 Leistungsbezogene Kostenpauschalen im Rahmen 
des Mammographie-Screening

40855 Zuschlag zu der Kostenpauschale nach der Nr. 
40854 für Markierungsclips

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich angeordnete 
Hilfeleistungen

40870 Kostenpauschale I für ärztlich angeordnete 
Hilfeleistungen anderer Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

V 40 40.18 Kostenpauschalen für ärztlich angeordnete 
Hilfeleistungen

40872 Kostenpauschale II für ärztlich angeordnete 
Hilfeleistungen anderer Personen

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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1 Molekulargenetische Untersuchung der relevanten Gene zur 
differenzialdiagnostischen Abklärung mittels Hochdurchsatzverfahren (z.B. next-
generation-sequencing - NGS)* 

0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0

2 Pauschale für Teilleistungen der augenärztlichen Grundpauschale** 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3 Psychotherapeutisches Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 

des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

4 Psychotherapeutisches Gespräch als Gruppenbehandlung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

*Soweit der Bewertungsausschuss nach § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V die 
Aufnahme einer Leistung in den Abschnitt 11.4 (Indikationsbezogene 
molekulargenetische Stufendiagnostik) des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes 
beschließt, die der molekulargenetischen Untersuchung mittels Next-Generation-
Sequencing (NGS) im Abschnitt 2 des Appendix entspricht, wird der 
Gemeinsame Bundesausschuss diese in den Abschnitt 1 des Appendix 
überführen und den Abschnitt 2 des Appendix dahingehend anpassen.

**Spaltlampenmikroskopie, Bestimmung des Visus, subjektive und objektive 
Refraktionsbestimmung, tonometrische Untersuchung, Beurteilung des zentralen 
Fundus, Gonioskopie, Anpassung einfacher vergrößernder Sehhilfen, Kontrolle 
vorhandener Sehhilfen und/oder Messung der Akkommodationsbreite

Bezeichnung der Leistung

Hinzuzuziehende Fachärztinnen und FachärzteKernteam
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	1. Rechtsgrundlage
	Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) regelt nach § 116b Absatz 4 Satz 1 SGB V in einer Richtlinie das Nähere zur ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV).
	2. Eckpunkte der Entscheidung
	Mit dem GKV-Versorgungsstärkungsgesetz (GKV-VSG) sind am 23. Juli 2015 Änderungen des § 116b SGB V in Kraft getreten. Mit der Änderung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 entfällt für die onkologischen und die rheumatologischen Erkrankungen die Voraussetzung, dass die ASV nur bei schweren Verlaufsformen dieser Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen erbracht werden darf. Außerdem wurde § 116b Absatz 4 SGB V um eine Regelung ergänzt, welche die allgemeine Pflicht des Gemeinsamen Bundesausschusses, die Auswirkungen seiner Beschlüsse zu beobachten und gegebenenfalls erforderliche Anpassungen vorzunehmen, hinsichtlich der ASV bei onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen konkretisiert. Mit diesem Beschluss werden die geänderten gesetzlichen Vorgaben in der Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V (ASV-RL) umgesetzt.
	Darüber hinaus werden mit diesem Beschluss in den Bereichen und Regelungen Anpassungen vorgenommen, in denen die bisherigen Erfahrungen Änderungsbedarf gezeigt haben und die seit Inkrafttreten insbesondere bei den erweiterten Landesausschüssen zu Nachfragen beim G-BA geführt haben.
	2.1. Zu den Regelungen im Einzelnen
	2.1.1. ASV-Richtlinie
	Zu § 1 Rechtsgrundlage und Geltungsbereich
	Zu § 2 Berechtigte Leistungserbringer („ASV-Berechtigte“)
	Zu § 3 Personelle Anforderungen
	Absatz 2
	Absatz 3
	Absatz 5
	Zu § 4 Sächliche und organisatorische Anforderungen
	Absatz 2
	Zu § 5 Behandlungsumfang
	Absatz 1
	Zu § 8 Überweisungen
	Satz 13
	Zu § 12 Qualitätssicherung
	Satz 2
	Zu § 13 Evaluation
	Zu § 14 Dokumentation
	Zur Bezeichnung der Anlagen

	Die Anpassungen folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V, nach der für onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur Patientinnen und Patienten mit schweren Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen eingeschlossen werden.
	Mit den Änderungen in Absatz 5 Satz 1 wird die aus der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V resultierende neue Untergliederung der Anlagen der ASV-RL umgesetzt.
	Mit der sprachlichen Anpassung durch das Wort „anbieten“ soll das bereits bestehende Verständnis des G-BA nochmals verdeutlicht werden, dass ein Mitglied des Kernteams nur dann zu dieser festgelegten Zeit am Tätigkeitsort der Teamleitung persönlich anwesend sein muss, wenn dort auch Patientinnen und Patienten vorhanden sind, die dann speziell seiner Versorgung bedürfen. Das bedeutet, dass die Patientinnen und Patienten die Möglichkeit erhalten, sich bei Bedarf zentral am Tätigkeitsort der Teamleitung zum einen über die geplante Diagnostik und Therapie bei den verschiedenen Kernteammitgliedern zu informieren. Zum anderen sollen ebenfalls anstehende Untersuchungen oder Behandlungen von mehreren Kernteammitgliedern durchgeführt werden können, ohne dass die Patientinnen und Patienten mehrere Behandlungsorte aufsuchen und/oder mehrere Termine in Anspruch nehmen müssen.
	In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen unterschiedliche Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. Wird die Erbringung ärztlicher Leistungen erstmalig von einer Qualifikation (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt mit Schwerpunkt) abhängig gemacht, ermöglichen Übergangsregelungen den Ärztinnen und Ärzten, die in dem entsprechenden Fachgebiet schon länger tätig sind, aber naturgemäß die neu eingeführte Spezialisierung als Ausbildungsinhalt nicht erworben haben können, diese Leistungen weiter zu erbringen. Über eine ergänzende Regelung zur Reform des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM) gemäß § 87 Absatz 1 SGB V zur schwerpunktbezogenen Leistungserbringung für Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin zum 1. April 2005 konnten so Fachärztinnen und Fachärzte für Innere Medizin ohne spezialisierte Facharztkompetenz (Schwerpunkt) unter bestimmten Bedingungen ebenfalls unbefristet eine Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen erhalten. Auch für andere Facharztgruppen können durch die Kassenärztlichen Vereinigungen Genehmigungen zur Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen bei entsprechenden Nachweisen erteilt werden. 
	So sind z.B. Fachärztinnen und Fachärzte für Frauenheilkunde und Geburtshilfe (ohne Schwerpunkt Gynäkologische Onkologie) mit dem Nachweis der Zusatz-Weiterbildung Medikamentöse Tumortherapie zur Teilnahme an der onkologischen Versorgung berechtigt.
	Insbesondere erfahrene Fachärztinnen und Fachärzte, die über diesen Weg die Zulassung erworben haben und z. B. im Rahmen der Onkologie-Vereinbarung (Anlage 7 Bundesmantelvertrag Ärzte (BMV-Ä)) seit Jahren onkologische Leistungen erbringen, würden über die derzeitigen Regelungen der ASV-RL von der Teilnahme an der ASV ausgeschlossen werden.
	In den QS-Vereinbarungen gemäß § 135 Absatz 2 SGB V werden Voraussetzungen für die Leistungserbringung durch Vertragsärztinnen und Vertragsärzte definiert (Anlage 3 BMV-Ä). Diese galten bereits nach der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses über die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b SGB V (ABK-RL) entsprechend auch für die Leistungserbringung durch Krankenhäuser bzw. deren Ärztinnen und Ärzte. Der Hinweis auf die entsprechende Geltung der QS-Vereinbarungen wurde vom G-BA im Rahmen seiner Gestaltungsmöglichkeiten in die ASV-RL übernommen. Davon ist unberührt, dass mit dem GKV-Versorgungsstrukturgesetz (GKV-VStG) der Verweis auf die QS-Vereinbarungen in § 116b SGB V gestrichen wurde.
	Seit Inkrafttreten des GKV-VStG, das die Festlegung sektorenübergreifend einheitlicher Qualitätsanforderungen für die an der ASV teilnehmenden vertragsärztlichen Leistungserbringer und die Krankenhäuser durch den G-BA vorsieht, sind jedoch immer wieder Fragen zur Umsetzung der entsprechenden Geltung der QS-Vereinbarungen gemäß § 135 Absatz 2 SGB V aufgetaucht.
	Vgl. Erläuterungen zu § 3 Absatz 5 ASV-RL
	Mit der Regelung im neuen Satz 3 wird klargestellt, dass die ASV-Berechtigten sicherzustellen haben, dass die im konkreten Einzelfall jeweils erforderlichen ASV-Leistungen für die Versorgung der Patientinnen und Patienten innerhalb ihres ASV-Teams zur Verfügung stehen. 
	ASV-Teams sind verpflichtet, die unter „2 Behandlungsumfang“ in den erkrankungsspezifischen Regelungen jeweils definierten Leistungen zur Diagnostik, Behandlung und Beratung vorzuhalten. Es ist damit nicht zulässig, dass ein ASV-Team lediglich eine Auswahl der unter „2 Behandlungsumfang“ geregelten Leistungen anbietet und für die übrigen auf externe Leistungserbringer verweist.
	Die Erfüllung der Voraussetzungen für sämtliche im Appendix definierten Einzelleistungen ist keine von den erweiterten Landesausschüssen zu prüfende Zulassungsvoraussetzung.
	Die Anpassungen in Satz 1 folgen den Vorgaben der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V zu onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen.
	Im Vordergrund der ASV-Behandlung steht die Notwendigkeit einer interdisziplinären spezialisierten Versorgung. Deshalb setzt die Behandlung im Rahmen der ASV die gesicherte Diagnose voraus. Erst wenn diese vorliegt, kann entschieden werden, ob die entsprechende Erkrankung z. B. eine multimodale Behandlung in der ASV-Teamstruktur benötigt und eine Überweisung in die ASV erfolgen soll. Ausgenommen sind seltene Erkrankungen, bei denen bereits die Diagnostik in der Regelversorgung aufgrund der Seltenheit schwierig und nur von Expertinnen und Experten zu erbringen ist. Ggf. könnte es sich im Rahmen der Überarbeitung weiterer erkrankungsspezifischer Regelungen herausstellen, dass spezifische Expertenkenntnisse bereits bei der Sicherung der Diagnose notwendig sind und damit eine Öffnung für Verdachtsdiagnosen erforderlich wird. Näheres regeln die erkrankungsspezifischen Regelungen.
	Bezüglich der Änderungen wird auf die Ausführungen zu § 3 Absatz 5 verwiesen.
	Mit dem GKV-VSG wurde § 116b Absatz 4 SGB V um eine Regelung ergänzt, welche die allgemeine Pflicht des Gemeinsamen Bundesausschusses, die Auswirkungen seiner Beschlüsse zu beobachten, gegebenenfalls erforderliche Anpassungen vorzunehmen und dem Bundesministerium für Gesundheit (BMG) über das Ergebnis der Prüfung zu berichten, hinsichtlich der ASV bei onkologischen und rheumatologischen Erkrankungen konkretisiert. Diese gesetzliche Regelung wird in § 13 Satz 2 und 3 ASV-RL umgesetzt.
	Aus der ABK-RL wurde für die ASV-RL das Erfordernis übernommen, dass eine Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams einzusehenden gemeinsamen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der interdisziplinären Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten gewährleistet werden kann. Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen.
	Die bisherige „Anlage 1 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ wird entsprechend der neuen Gliederung (vgl. § 1 Absatz 2 ASV-RL) in zwei Anlagen - „Anlage 1.1 Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ und „Anlage 1.2 Schwere Verlaufsformen von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen“ – differenziert.
	2.1.2. Anlage 1.1 a) onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle
	Zu 1 Konkretisierung der Erkrankung
	Zu 2 Behandlungsumfang
	Zu 3.1 Personelle Anforderungen
	Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen
	Zu 3.3 Dokumentation
	Zu 3.4 Mindestmengen
	Zu 4 Überweisungserfordernis
	Zu 5 Appendix
	Abschnitt 1
	Die Prokto-/Rektoskopie ist Bestandteil des Behandlungsfangs für gastrointestinale Tumoren und im Appendix bereits über die GOP 13250, 30600 und 30601 hinterlegt. Den Internisten mit Schwerpunkt Gastroenterologie war zunächst lediglich die GOP 13250 f...
	Abschnitt 2

	Unter „1 Konkretisierung der Erkrankung“ werden Kriterien eingefügt, die den besonderen Krankheitsverlauf definieren. 
	Entsprechend der Begründung zur Beschlussempfehlung des Gesundheitsausschusses zum GKV-Versorgungsstärkungsgesetz bleibt das generelle Merkmal, dass die ambulante spezialfachärztliche Versorgung bei Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen eine interdisziplinäre Abstimmung und Koordination der Patientenversorgung erfordert, für onkologische Erkrankungen  bestehen. Durch die aufgeführten Kriterien, die den interdisziplinären Charakter und die komplexe, multimodale Therapie hervorheben, wird gewährleistet, dass vergleichsweise einfach therapierbare, wenig komplexe Krankheiten, die keiner spezialfachärztlichen Versorgung bedürfen, nicht zu diesem neuen Versorgungsbereich gehören.
	Durch den Wegfall der Einschränkung auf schwere Verlaufsformen der gastrointestinalen Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle wurde die bisherige Unterscheidung regelhaft schwerer und im Einzelfall schwerer Verlaufsformen aufgegeben. Stattdessen wurden zur besseren Übersichtlichkeit die entsprechenden ICD-Diagnosen alphabetisch/numerisch angeordnet.
	Entsprechend der Neufassung von § 116b Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 SGB V, nach der für onkologische und rheumatologische Erkrankungen in der ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung (ASV) die Voraussetzung entfällt, dass nur Patientinnen und Patienten mit schweren Verlaufsformen der entsprechenden Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen eingeschlossen werden, wurde die Ziffer 1.3 Kriterien (für die schweren Verlaufsformen) gestrichen. 
	In Bezug auf die Leistung „Tumorkonferenzen“ wurde die Anlage angepasst, da zwischenzeitlich eine Aufnahme dieser Leistung in Kapitel 50 des EBM erfolgte (vgl. „Zu 5 Appendix“).
	Hinsichtlich der Schreibweise des „PET; PET/CT“ erfolgte eine redaktionelle Anpassung.
	Der Einsatz einer PET; PET/CT kann bei Patientinnen und Patienten mit einem Schilddrüsenkarzinom und erhöhtem Tumormarker Thyreoglobulin sowie unklarer konventioneller Bildgebung, inkl. Radiojod-Szintigrafie, und insofern kein überlegenes diagnostisches Verfahren bekannt ist, indiziert sein. Ziel ist die Detektion von radiojodrefraktären Läsionen (residueller Tumor, Lokalrezidiv, Lymphknotenmetastasen und Fernmetastasen), wenn therapeutische Entscheidungen auf der Grundlage der PET; PET/CT-Ergebnisse getroffen werden, die durch die Erwartung verbesserter patientenrelevanter Ergebnisse in Bezug auf Morbidität und gesundheitliche Lebensqualität begründet sind. Diese Entscheidung orientiert sich an qualitativ hochwertigen Leitlinien.
	Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und dass die Teamleiterin bzw. der Teamleiter dem Kernteam angehört.
	In der vertragsärztlichen Versorgung existieren historisch gewachsen unterschiedliche Voraussetzungen zum Führen von Schwerpunktpraxen. Wird die Erbringung ärztlicher Leistungen erstmalig von einer Qualifikation (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt mit Schwerpunkt) abhängig gemacht, ermöglichen Übergangsregelungen den Ärztinnen und Ärzten, die in dem entsprechenden Fachgebiet schon länger tätig sind, aber naturgemäß die neu eingeführte Spezialisierung als Ausbildungsinhalt nicht erworben haben können, diese Leistungen weiter zu erbringen. Über eine ergänzende Regelung zur Reform des EBM gemäß § 87 Absatz 1 SGB V zur schwerpunktbezogenen Leistungserbringung für Fachärztinnen bzw. Fachärzte für Innere Medizin zum 1. April 2005 konnten so Fachärztinnen bzw. Fachärzte für Innere Medizin ohne spezialisierte Facharztkompetenz (Schwerpunkt) unter bestimmten Bedingungen ebenfalls unbefristet eine Zulassung zur Erbringung von schwerpunktbezogenen Leistungen erhalten. 
	Insbesondere erfahrene Fachärztinnen bzw. Fachärzte, die über diesen Weg die Zulassung erworben haben und z. B. im Rahmen der Onkologie-Vereinbarung (Anlage 7 BMV-Ä) seit Jahren onkologische Leistungen erbringen, würden über die derzeitigen Regelungen der ASV-RL von der Teilnahme an der ASV ausgeschlossen werden. Entsprechendes gilt für gastroenterologisch tätige internistische Ärztinnen bzw. Ärzte, denen seitens der zuständigen Kassenärztlichen Vereinigung eine Zulassung und Genehmigung zur Erbringung gastroenterologischer Leistungen erteilt wurde, die aber keine Fachärztinnen bzw. Fachärzte für Innere Medizin und Gastroenterologie sind.
	Diese Sonderregelung wurde für Fachärztinnen bzw. Fachärzte des Kernteams getroffen. Entsprechend § 3 Absatz 2 Satz 3 ASV-RL sind die Mitglieder des Kernteams Fachärztinnen bzw. Fachärzte, deren Kenntnisse und Erfahrungen zur Behandlung in der Regel eingebunden werden müssen. Deshalb soll die Expertise der o.g. erfahrenen Kolleginnen und Kollegen, die die Genehmigung bis zum 31. Dezember 2015 erhalten haben, mit in die ASV-Behandlung einfließen können. Für die Zukunft wird zur Teilnahme an der ASV der jeweilige Schwerpunkt gefordert.
	Anstelle eines Verweises auf § 135 Absatz 2 SGB V in den erkrankungsspezifischen Regelungen tritt die Regelung zu Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 Absatz 2 SGB V in den §§ 3, 4 und 12 ASV-RL.
	Die Regelung zur 24-Stunden-Notfallversorgung wurde aus fachlichen Erwägungen und organisatorischen Gründen dahingehend geändert, dass nur noch eine Fachärztin oder ein Facharzt Rufbereitschaft leisten muss. Im Rahmen dieser Überlegungen erfolgte die Streichung der Facharztgruppe Nuklearmedizin. In der lfd. Nr. 6 im Abschnitt 2 des Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden Leistung zu den Facharztgruppen entsprechend angepasst. 
	Unter 3.2 q) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL für die ASV-RL übernommen, dass eine Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams einzusehenden gemeinsamen  Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der interdisziplinäre Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten gewährleistet werden kann. Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen.
	Die Dokumentationspflicht von Kriterien für den schweren Verlauf (hier TNM mit R- und G-Code nach UICC) entfällt durch den Wegfall der schweren Verlaufsformen als Zugangsvoraussetzung für die ASV. 
	Unabhängig hiervon sind die aufgrund anderer Rechtsvorschriften (z.B. ärztliches Berufsrecht, bürgerliches Recht, Strahlenschutzrecht) bestehenden Pflichten zu Inhalt, Umfang, Form und Aufbewahrung der ärztlichen Dokumentation einzuhalten.
	Durch den im Rahmen der Neufassung des § 116b SGB V veränderten Kreis der für die ambulante spezialfachärztliche Versorgung in Frage kommenden Patientinnen und Patienten wurde eine Neuberechnung der Mindestmengen erforderlich.
	Die ASV setzt eine besondere Erfahrung und Routine der behandelnden Ärztinnen bzw. Ärzte voraus, die mit Hilfe der Mindestmenge operationalisiert wird, da Ärztinnen und Ärzte durch die Anzahl der von ihnen behandelten Patientinnen und Patienten ihre Erfahrung nachweisen können. Die Bestimmung der konkreten Mindestmenge in der bisherigen ASV orientierte sich an den Angaben in der ABK-RL, die 280 Behandlungsfälle vorsieht. 
	Durch die Eingrenzung auf Patientinnen bzw. Patienten mit schweren Verlaufsformen, verringerte sich die Grundgesamtheit der Erkrankungsfälle, so dass die Mindestmenge entsprechend geringer ausfiel (140) als in der ABK-RL. Durch das Versorgungsstärkungsgesetz wurde die Vorgabe gestrichen, dass die ASV nur für Patientinnen und Patienten mit einer (regelhaft oder im Einzelfall) schweren Verlaufsform gilt. Dennoch führen die Kriterien, die den besonderen Verlauf definieren, ebenfalls zu einer, wenn auch geringeren,  Eingrenzung gegenüber der ABK-RL. 
	Durch Schätzung der Prävalenz von Fällen mit einem besonderen Verlauf unter Einbeziehung national und international verfügbarer epidemiologischer Daten aus Registern und Studien wurde die Mindestmenge auf 230 neu berechnet und festgelegt.
	Für die Berechnung der kernteambezogenen Mindestmenge ist die Summe aller Patientinnen und Patienten maßgeblich, die zu der in dieser erkrankungsspezifischen Regelung näher bezeichneten Erkrankung zu rechnen sind und von den Mitgliedern des Kernteams im Rahmen der ambulanten oder stationären Versorgung, der integrierten Versorgung nach § 140a SGB V oder einer sonstigen, auch privat finanzierten, Versorgungsform behandelt wurden.
	Da die nachzuweisenden Daten zum Zeitpunkt der Anzeige häufig noch nicht vorliegen, wurde der Nachweiszeitraum neu beraten und der Terminus „In den zurückliegenden vier Quartalen“ gewählt. 
	Die ergänzenden Anforderungen an das Kernteam in Ziffer 3.4 Absatz 3 (arztbezogene und facharztgruppenspezifisch differenzierte Mindestmengen), die den Mindestmengen der Onkologie-Vereinbarung entsprechen, bleiben von der Anpassung durch das Versorgungsstärkungsgesetz unberührt.
	Da in der ASV zukünftig auch Patientinnen und Patienten mit nicht schweren  Verlaufsformen onkologischer Erkrankungen eingeschlossen werden können – die jedoch gleichwohl einer interdisziplinär abgestimmten Diagnostik und Therapie bedürfen – wird das Stadium der Voll- oder Teilremission ggf. früher erreicht, d.h. die Indikation zur ASV ist eher zu überprüfen.
	Im Appendix werden die Leistungen den Facharztgruppen zugeordnet, zu deren Leistungsspektrum sie gehören. Die Facharztgruppen mit spezialisierter Facharztkompetenz sind wie unter „3.1 Personelle Anforderungen“ benannt, aufgeführt. Welche Leistungen Fachärztinnen und Fachärzte im Rahmen der ASV erbringen dürfen, die über eine entsprechende Genehmigung der Kassenärztlichen Vereinigungen für eine Leistungserbringung in einem schwerpunktbezogenen Fachgebiet verfügen, wird jeweils im Appendix geregelt.
	In Kapitel 13 EBM werden in den Abschnitten 13.2 und 13.3 die Gebührenordnungspositionen (GOP) der allgemeinen internistischen Grundversorgung (13.2) von den Gebührenordnungspositionen der schwerpunktorientierten internistischen Versorgung (13.3) unterschieden. So wird den allgemein internistisch tätigen Ärztinnen und Ärzten eine andere Grundpauschale (GOP 13210 – 13212) zugeordnet als beispielsweise den Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Innere Medizin und Hämatologie und Onkologie (GOP 13490 - 13492) oder den Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Innere Medizin und Gastroenterologie (GOP 13390 - 13392). Vor diesem Hintergrund dürfen Internistinnen bzw. Internisten ohne spezialisierte Facharztkompetenz, denen eine Zulassung und Genehmigung für die Erbringung onkologischer bzw. gastroenterologischer Leistungen seitens der Kassenärztlichen Vereinigung erteilt wurde, auch in der ASV lediglich Leistungen nach den Gebührenordnungspositionen 13210 – 13212 erbringen.
	Da in der ASV nach Anlage 1.1 Buchstabe a onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: gastrointestinale Tumoren und Tumoren der Bauchhöhle ASV-RL keine Kinder behandelt werden, werden im Appendix die jeweiligen Grundpauschalen für Versicherte bis zum vollendeten 5. Lebensjahr (GOP 13390, 13490, 13210) nicht aufgenommen.
	Weiterer Anpassungsbedarf ergibt sich aus der Aufnahme der Leistungen aus dem Abschnitt 2 des Appendix in das neue EBM-Kapitel 50 Abschnitt 50.2. Dort sind seit dem 1. Oktober 2015 folgende GOP aufgeführt:
	 GOP 50200 - Zusatzpauschale für die Behandlung und/oder Betreuung eines Patienten mit einer gesicherten onkologischen Erkrankung bei laufender onkologischer Therapie
	 GOP 50210 - Vorstellung eines Patienten in einer interdisziplinären Tumorkonferenz durch ein Mitglied des Kernteams
	Insofern sind diese Leistungen im Abschnitt 1 aufgenommen worden und konnten aus dem Abschnitt 2 des Appendix gestrichen werden.
	In Bezug auf die Aufnahme der PET; PET/CT bei Patientinnen und Patienten mit Schilddrüsenkarzinom in der lfd. Nummer 1 des Abschnitts 2 des Appendix wird auf die Ausführungen unter „Zu 2 Behandlungsumfang“ verwiesen.
	In der lfd. Nr. 6 im Abschnitt 2 des Appendix wurde die Zuordnung der entsprechenden Leistung zu den Facharztgruppen entsprechend Ziffer 3.2 b) angepasst. 
	In Abschnitt 2 des Appendix wurde das „Psychotherapeutische Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall“ (lfd. Nr. 7) aufgenommen. Hintergrund ist, dass für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt ist, die auf 15-mal im Behandlungsfall begrenzt ist.
	Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten ist aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt. Da sich diese Leistung nur auf Einzelbehandlungen bezieht, wird im Abschnitt 2 des Appendix das „Psychotherapeutische Gespräch als Gruppenbehandlung“ für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aufgenommen, um die gleiche Leistung, die für andere psychotherapeutisch tätige Fachgruppen (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt für Psychosomatische Medizin und Psychotherapie) in den entsprechenden EBM-Kapiteln enthalten ist, zu ermöglichen.
	In der Anlage 6 der Tragenden Gründe findet sich die dem Appendix „gastrointestinale Tumoren“ zugrundeliegende Auflistung der Gebührenordnungspositionen des EBM sowie der Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des EBM sind, mit Angaben zum Einschluss bzw. Ausschluss dieser Leistungen für die jeweiligen Arztgruppen in den Behandlungsumfang.
	2.1.3. Anlage 2 k) Marfan-Syndrom
	Zu 3.1 Personelle Anforderungen
	Zu 3.2 Sächliche und organisatorische Anforderungen
	Zu 3.4 Mindestmengen
	Zu 5 Appendix

	Mit der Änderung in Satz 1 wird klargestellt, dass nur eine Fachärztin oder ein Facharzt als Teamleiterin bzw. Teamleiter zu benennen ist und dass die Teamleiterin bzw. der Teamleiter dem Kernteam angehört.
	Die psychotherapeutische Beratung und Betreuung von Kindern und Jugendlichen kann neben Fachärztinnen bzw. Fachärzten für Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie auch durch Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten erfolgen. Daher wurde diese Fachgruppe aufgenommen. Dieses wurde im Appendix entsprechend nachvollzogen. 
	Anders als die fakultative Benennung von Fachärztinnen und Fachärzten für Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie oder Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten als Teammitglied auf Ebene der hinzuzuziehenden Fachärztinnen und Fachärzte ist gemäß den am 22. Januar 2015 beschlossenen personellen Anforderungen für die Behandlung von Kindern und Jugendlichen mit Marfan-Syndrom zwingend eine Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinderkardiologie als Mitglied des Kernteams zu benennen, der für die Behandlung von Kindern und Jugendlichen auch die Teamleitung übernehmen kann. Sollte sich ein Team nur auf die Behandlung von Kindern und Jugendlichen spezialisieren, so ist statt der Fachärztin bzw. des Facharztes für Innere Medizin und Kardiologie eine Fachärztin bzw. ein Facharzt für Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinderkardiologie vorzusehen.
	Anstelle eines Verweises auf § 135 Absatz 2 SGB V in den erkrankungsspezifischen Regelungen tritt die Regelung zu Qualitätssicherungsvereinbarungen nach § 135 Absatz 2 SGB V in den §§ 3, 4 und 12 ASV-RL.
	Unter 3.2 b) wurde das Erfordernis aus der ABK-RL für die ASV-RL übernommen, dass eine Befund- und Behandlungsdokumentation dergestalt vorliegen muss, dass allen an der Behandlung beteiligten Fachärztinnen und Fachärzten des Kernteams zeitnah Zugriff auf diese Informationen möglich ist. Dies dient der Sicherstellung der Behandlungsqualität und kann z.B. in Form einer am Ort der Teamleitung für alle Mitglieder des Kernteams einzusehenden gemeinsamen Patientenakte erfolgen. Der zeitnahe Zugriff auf behandlungsrelevante Befunde bzw. Befunddokumentationen im Rahmen der interdisziplinären Zusammenarbeit im ASV-Team wird als Standard angesehen, da nur so eine umfassende und abgestimmte spezialfachärztliche Versorgung der Patientinnen und Patienten mit schweren Verlaufsformen gewährleistet werden kann. Die Einhaltung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen ist dabei sicher zu stellen. 
	Da die nachzuweisenden Daten zum Zeitpunkt der Anzeige häufig noch nicht vorliegen, wurde der Nachweiszeitraum neu beraten und statt „Vorjahr“ der Terminus „In den zurückliegenden vier Quartalen“ gewählt.
	Analog zu den anderen erkrankungsspezifischen Regelungen wurde präzisierend ausgeführt, dass die Mindestmengen über den gesamten Zeitraum der ASV-Berechtigung zu erfüllen sind.
	Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten und die Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten ist aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt. Da die Leistung auf 15-mal im Behandlungsfall begrenzt ist, wird im Abschnitt 2 des Appendix das Psychotherapeutische Gespräch als Einzelbehandlung analog der GOP 23220 des EBM ab dem 16. Mal im Behandlungsfall aufgenommen.
	Für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen bzw. Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten ist aus dem fachgruppenspezifischen Kapitel im Abschnitt 1 des Appendix die GOP 23220 des EBM hinterlegt. Da sich diese Leistung nur auf Einzelbehandlungen bezieht, wird im Abschnitt 2 des Appendix das „Psychotherapeutische Gespräch als Gruppenbehandlung“ für die Psychologischen und ärztlichen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aufgenommen, um die gleiche Leistung, die für andere psychotherapeutisch tätige Fachgruppen (z.B. Fachärztin bzw. Facharzt für Psychosomatische Medizin und Psychotherapie) in den entsprechenden EBM-Kapiteln enthalten ist, zu ermöglichen.
	In der Anlage 7 der Tragenden Gründe findet sich die dem Appendix „Marfan-Syndrom“ zugrundeliegende Auflistung der Gebührenordnungspositionen des EBM sowie der Leistungen, die bislang nicht Bestandteil des EBM sind, mit Angaben zum Einschluss bzw. Ausschluss dieser Leistungen für die jeweiligen Arztgruppen in den Behandlungsumfang.
	3. Bürokratiekostenermittlung
	Durch den vorgesehenen Beschluss entstehen neue bzw. geänderte Informationspflichten für Leistungserbringer im Sinne von Anlage II zum 1. Kapitel VerfO. Hieraus resultieren jährliche Bürokratiekosten in Höhe von 81.985 Euro. Die ausführliche Berechnung der Bürokratiekosten findet sich in der Anlage 1.
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	Plenum
	(Tabelle Verfahrensablauf)
	Gemäß § 91 Absatz 5 und Absatz 5a SGB V wurden den stellungnahmeberechtigten Organisation (vgl. Anlage 2) Gelegenheit gegeben, zu den vorgesehenen Änderungen der Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V nebst Anlage 1 a – 1 (gastrointestinale Tumoren) und Anlage 2 k (Marfan-Syndrom) Stellung zu nehmen, soweit deren Belange durch den Gegenstand des Beschlusses berührt sind. 
	Mit Beschluss des Unterausschusses ASV vom 9. September 2015 wurde das Stellungnahmeverfahren am 16. September 2015 eingeleitet. Die den stellungnahmeberechtigten Organisationen vorgelegten Dokumente finden sich in Anlage 3. Die Frist für die Einreichung der Stellungnahme endete am 7. Oktober 2015.
	Nach der Beschlussempfehlung und dem Bericht des Gesundheitsausschusses zum GKV-VSG (BT-Drs. 18/5123, S. 131) ergab sich aus der teilweisen Aufhebung der Einschränkung auf schwere Verlaufsformen Anpassungsbedarf für die vom G-BA nach § 116b Absatz 4 SGB V erlassene Richtlinie, insbesondere für die bisher von ihm beschlossenen Regelungen zur Konkretisierung von Erkrankungen mit besonderen Krankheitsverläufen, den der G-BA unverzüglich umzusetzen hatte. Vor dem Hintergrund dieser vom Gesetzgeber gesehenen Eilbedürftigkeit hat der Unterausschuss abweichend von der regelhaft vierwöchigen Stellungnahmefrist (1. Kapitel § 10 Absatz 1 Satz 3 VerfO) eine dreiwöchige Stellungnahmefrist festgelegt, um eine Beschlussfassung über die Änderung der ASV-RL zur Anpassung an das GKV-VSG in der Sitzung des Plenums am 17. Dezember 2015 erreichen zu können.
	Die Bundesärztekammer (BÄK) und die Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) legten ihre Stellungnahmen fristgerecht zum 7. Oktober 2015 vor. Die Stellungnahme der Bundeszahnärztekammer (BZÄK) wurde nicht fristgerecht vorgelegt. Die Bundesbeauftragte für den Datenschutz und die Informationsfreiheit (BfDI) hat mit E-Mail vom 5. Oktober 2015 mitgeteilt, dass sie keine Stellungnahme abgibt. Die eingereichten Stellungnahmen bzw. Rückmeldungen befinden sich in Anlage 4. 
	Die Auswertung der schriftlichen Stellungnahmen wurde in zwei Arbeitsgruppensitzungen am 13. Oktober 2015 und am 28. Oktober 2015 vorbereitet und durch den Unterausschuss ASV in seiner Sitzung am 11. November 2015 durchgeführt (Anlage 5). Aus den Beratungen der schriftlichen Stellungnahmen resultierten Änderungen des Beschlussentwurfs. Diese können mit ihrer Begründung der Anlage 5 entnommen werden.
	Gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 1 Verfahrensordnung (VerfO) ist jedem, der gesetzlich berechtigt ist, zu einem Beschluss des G-BA Stellung zu nehmen und eine schriftliche Stellungnahme abgegeben hat, in der Regel auch Gelegenheit zu einer mündlichen Stellungnahme zu geben. Gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 3 VerfO dient die mündliche Stellungnahme in erster Linie dazu, die sich aus der schriftlichen Stellungnahme ergebenden Fragen zu klären und neuere Erkenntnisse, die sich zeitlich nach Abschluss des schriftlichen Stellungnahmeverfahrens ergeben haben, einzubringen. 
	Der Unterausschuss ASV hat in seiner Sitzung am 9. September 2015 beschlossen, alle gemäß § 91 Absatz 5 und 5a SGB V stellungnahmeberechtigten Organisationen, die eine schriftliche Stellungnahme abgegeben haben, zur Anhörung gemäß 1. Kapitel § 12 Absatz 1 VerfO einzuladen. 
	Die BÄK, die BPtK und die BZÄK wurden im Rahmen des Stellungnahmeverfahrens fristgerecht zur Anhörung im Unterausschuss ASV am 11. November 2015 eingeladen. Die BÄK hat mit E-Mail vom 7. Oktober 2015 und die BZÄK mit E-Mail vom 4. November 2015 mitgeteilt, dass sie auf eine Anhörung verzichten. 
	Die Anhörung der BPtK erfolgte in der Sitzung des Unterausschusses ASV am 11. November 2015. Die mündliche Stellungnahme der BPtK wurde vom Unterausschuss entgegengenommen, fachlich erörtert, ausgewertet und gewürdigt (Anlage 5). Aus der Anhörung resultierten keine weiteren Änderungen des Beschlussentwurfs. Der Inhalt der mündlichen Stellungnahme wurde in einem stenografischen Wortprotokoll festgehalten (s. Anlage 5).
	5. Fazit
	Der Gemeinsame Bundesausschuss hat in seiner Sitzung am 17. Dezember 2015 mit der Maßgabe einer erneuten Abstimmung zu § 5 ASV-RL im Plenum am 21. Januar 2016 beschlossen, die Richtlinie ambulante spezialfachärztliche Versorgung § 116b SGB V nebst Anlage 1 a) onkologische Erkrankungen – Tumorgruppe 1 (gastrointestinale Tumoren) und Anlage 2 k (Marfan-Syndrom) zu ändern. 
	Die Patientenvertretung trägt den Beschluss mit.
	Der Gemeinsame Bundesausschuss hat in seiner Sitzung am 21. Januar 2016 beschlossen, seinen Beschluss vom 17. Dezember 2015 zu § 5 ASV-RL zu ändern. 
	Die Patientenvertretung trägt den Beschluss mit.
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