	
	[image: image3.wmf] 

 AG Medizin-Controlling

Landesgruppe Hessen – AG Kodierempfehlungen
	[image: image4.png]gmds






	
	[image: image1.wmf] 

 AG Medizin-Controlling

Landesgruppe Hessen – AG Kodierempfehlungen
	[image: image2.png]gmds







Verfahren:

Bitte als Vorschlag für eine Kodierempfehlung ausfüllen. Für jedes Thema bitte ein einzelnes Dokument anlegen. Dokumente bitte an R.Schaffert@Kreiskrankenhaus-Alsfeld.de senden. Beim nächsten Treffen der Landesgruppen findet eine erste Vorstellung der gesammelten Ergebnisse statt. In einen Workshop Anfang 2007 sollen die Empfehlungen dann diskutiert und konsentiert werden.
Thema:      
Status:  FORMDROPDOWN 

Kurze beschreibenden Überschrift

	Betrifft: 
	Hauptdiagnose  FORMCHECKBOX 

	Nebendiagnose  FORMCHECKBOX 

	OPS  FORMCHECKBOX 


	ICDs: 
	     
	OPS: 
	     


Aufzählung betroffener ICDs und OPS. ICDs mindestens 3 stellig, OPS mindestens 4 stellig. Komma getrennt
	DKR
	     
	Jahr
	 FORMDROPDOWN 



Ggf. betroffene Kodierrichtlinie(n) und Jahr, ab dem die Empfehlung gilt
	Schlagworte:
	     


Aufzählung durch Komma getrennt
Problem-/Fallbeschreibung

Freitext

Kodierempfehlung

Freitext







Infos www.ECQMed.de/gmdsagmedco.htm; www.gmds.de
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