MUSTER - Nicht zur Dokumentation verwenden

Datensatz Patientenbefragung fiir die Perkutane Koronarintervention und I QTI G
Koronarangiographie

PPCI (Spezifikation 2027 VO1)

BASIS

Genau ein Bogen muss ausgefillt werden

1-25

Basisdokumentation

Abrechnungs- und

leistungsbezogene Daten

Status des Leistungserbringers

gemaB Abrechnungsform

[]

1=Krankenhaus

2 = Vertragsarzt mit Abrechnung Uber die
Kassenarztliche Vereinigung

3 = Vertragsarzt mit Abrechnung Gber die
Krankenkasse im Rahmen von
Selektivvertragen

6 = Vertragsarzt mit Abrechnung Uber die
Krankenkasse oder anderen Dienstleister im
Rahmen der sektorengleichen Verglitung

Vorsatzwort

Schreibweise entsprechend den Vorgaben der eGK

Namenszusatz

Schreibweise entsprechend den Vorgaben der eGK

IENENENENENEE
INNEREN

Land

entsprechend den Vorgaben der eGK
Landerkennzeichen gemaB Anl. 8, DEOV

Leistungserbringeridentifizierende

Daten

Krankenhaus

wennFeld1=1

wenn Feld1<>6

Nachname

Schreibweise entsprechend den Vorgaben der eGK

e
e
Il

L

17>

Institutionskennzeichen

" oo

wenn Feld1=1

2>

Art der Leistungserbringung

[]

1=ambulant

2 = stationar

3 = vorstationar
5 = hybrid

Art der Versicherung

Institutionskennzeichen der
Krankenkasse der
Versichertenkarte

http://www.arge-ik.de

T oo

Vorname

O e
AN
AR NN

INNENN

8>

entlassender Standort

™ oo

wennFeld1=1

Adresszusatz

ANNNERRNNEEN
ENERENERRNEE
N EERREENANS

19>

20-21

behandelnder Standort bzw.
verbringender Standort (OPS)

gemaB auslésendem OPS-Kode, bei mehreren Leistungen
bezogen auf die Erstprozedur

N AR

Vertragsarzt/ermachtigter Arzt
/MVZ

wenn Feld 1IN (2:3:6)

besonderer Personenkreis

§301Vereinbarung

1]

besondere Personengruppe

KVDT-Datensatzbeschreibung

[

Patientenidentifizierende Daten

eGK-Versichertennummer

IR RREN

StraBBe und Hausnummer

AN
OO

Il En
Il En

20>

Betriebsstattennummer ambulant

BSNR (Hauptbetriebsstatte)

" oo

Postleitzahl

Schreibweise entsprechend den Vorgaben der eGK

IR

Titel

Schreibweise entsprechend den Vorgaben der eGK

AN NN
INNNRNN

Wohnort

ARNNENNRRRNNN
AN EERRRNNEEE
NN ENNNRNNAEN

Nebenbetriebsstattennummer

NBSNR
[0-9](s}

INRRRREEN

Name der Einrichtung

Name der Einrichtung fur
Anschreiben

AN
OO
OO0
OO
ENNEEENRNNENN

(max. 100 Zeichen)

Veréffentlicht am 13. August 2026 , giiltig vom 01. Januar 2027 bis 31. Dezember 2027
© 2026 10TIG

Seite Tvon 6




MUSTER - Nicht zur Dokumentation verwenden
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% einrichtungsinterne

Identifikationsnummer des
Patienten

AR
[

% Geschlecht

1=mannlich

2 = weiblich

3 =divers

8 = unbestimmt

9 = unbekannt

wenn Feld 2 IN (2:3;5:LEER)

%> | Aufnahmedatum bzw. Datum

Beginn der Leistung

™ o
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PROZEDUR

Mindestens ein Bogen muss ausgefiillt werden

2630 Prozedur

% Wievielte Prozedur innerhalb

dieses Krankenhaus- bzw.
Behandlungsfalls?

z Datum der Prozedur

TT.MM.JJJJ

% Art der Prozedur

1= isolierte Koronarangiographie
2 =isolierte PCI

3 = einzeitige Koronarangiographie und PCI

wenn Feld 1IN (2;3) oder Feld 2=1

29>>

Geblihrenordnungsposition (GOP)

nicht zu dokumentieren bei Abrechnung mit Hybrid-DRG
EBM-Katalog http://www.kbv.de/html/ebm.php

[]

1=34291
2 = 34291und 34292

%0 Dringlichkeit der Prozedur

1= elektiv
2 =dringend
3 = notfallmaBig
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KORONARANGIOGRAPHIE

Hdchstens ein Bogen darf ausgefiillt werden

sz Koronarangiographie

g Wievielte diagnostische
Koronarangiografie (mit oder ohne
Intervention) innerhalb dieses
Krankenhaus- bzw.
Behandlungsfalls?

L0

2 Operationen- und
Prozedurenschlissel
alle OPS-Kodes des durchgefiihrten Eingriffs
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PCI

Hdchstens ein Bogen darf ausgefiillt werden
-3 PCl

33

Wievielte PCl innerhalb dieses
Krankenhaus- bzw.
Behandlungsfalls?

L]

% Operationen- und

Prozedurenschlissel

alle OPS-Kodes des durchgefiihrten Eingriffs
http://www.bfarm.de
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BASIS

Genau ein Bogen muss ausgefiillt werden

w3 Entlassung

* Patient verstorben

0=nein

1=ja

wenn Feld 1IN (1:2:6) und Feld 2 IN (2:3;5;LEER)

%> | Entlassungsdatum bzw. Datum
Ende der Leistung

™ o
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