Gemeinsamer

B eS C h I u S S Bundesausschuss

des Gemeinsamen Bundesausschusses

Uber eine Anderung der Heilmittel-Richtlinie:
Anpassung der Regelungen zum langfristigen
Heilmittelbedarf

Vom 19. Mai 2016

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat in seiner Sitzung am¢,39. Mai 2016
beschlossen, die Richtlinie tGber die Verordnung von Heilmitteln in derevertragsarztlichen
Versorgung (Heilmittel-Richtlinie/HeilM-RL) in der Fassung vomeg;20. Januar 2011
(BAnz Nr. 96 S. 2247 vom 30. Juni 2011), wie folgt zu andern:

I. In 88 wird Absatz 5 aufgehoben.
[I.  Nach § 8 wird folgender neuer § 8a eingeflgt:
» 8 8alangfristiger Heilmittelbedarf

(1) *Langfristiger Heilmittelbedarf im Sinne von §@32 Abs. 1a SGB V liegt vor, wenn sich
aus der éarztlichen Begrindung diex\"Schwere und Langfristigkeit der
funktionellen/strukturellen Schadigungen, defBeeintréachtigungen der Aktivitaten und der
nachvollziehbare Therapiebedarf eines Versicherten ergeben.

(2) 'Bei den in der Anlage 2 gelisteten Diagnosen in Verbindung mit der jeweils
aufgefuhrten Diagnosegruppe des Heilmittelkataloges ist vom Vorliegen eines
langfristigen Heilmittelbedarfs ia> Sinne von § 32 Abs. la SGB V auszugehen. Ein
Antrags- und Genehmigungsyerfahren findet nicht statt.

(3) 'Bei schweren daugrhaften funktionellen/strukturellen Schadigungen, die mit denen
der Anlage 2 vergleighbar und nicht auf dieser gelistet sind, trifft die Krankenkasse auf
Antrag der oder_cdes Versicherten die Feststellung dariber, ob ein langfristiger
Heilmittelbedarfm* Sinne von § 32 Abs. 1a SGB V vorliegt und die notwendigen Heilmittel
langfristig genghimigt werden kénnen.

(4) *Entscheidungen nach Absatz 3 trifft die Krankenkasse auf der Grundlage
-~x>des Antrages der oder des Versicherten,

- der Kopie einer giltigen und gemal 8 13 Abs. 1 Satz 2 vollstdndig ausgeftllten
Verordnung der Vertragsarztin oder des Vertragsarztes; Die Original-Verordnung
bleibt bei der oder dem Versicherten

- und soweit erforderlich unter Einbeziehung des Medizinischen Dienstes der
Krankenversicherung (MDK) gemal3 § 275 Abs. 1 SGB V.

(5) 'Bei Entscheidungen uber Antrdge nach Absatz 3 gilt § 3 Absatz 5 entsprechend.
’Eine vergleichbare schwere dauerhafte funktionelle/strukturelle Schadigung liegt dann
vor, wenn die bei dem Antragsteller bestehenden funktionellen/strukturellen
Schadigungen vergleichbar mit der Schwere und Dauerhaftigkeit der Schadigungen sind,
wie sie bei Diagnosen aus der Anlage 2 zu erwarten sind. *Eine Schwere und
Langfristigkeit im Sinne von Absatz 3 kann sich auch aus der Summe mehrerer einzelner



VI.

VII.

Vi

funktioneller/struktureller Schadigungen und Beeintrachtigungen der individuellen
Aktivitaten ergeben, die fur sich allein die Kriterien nicht erfillen, sich aus deren
Gesamtbetrachtung jedoch ein Therapiebedarf ergibt, der hinsichtlich Dauer und Umfang
auch bei Diagnosen der Anlage 2 zu erwarten ist. “Bei Entscheidungen nach Satz 2 und 3
ist von einer Dauerhaftigkeit oder Langfristigkeit auszugehen, wenn ein Therapiebedarf
mit Heilmitteln von mindestens einem Jahr medizinisch notwendig ist. *Sofern es bei der
Entscheidung nach Satz 2 und 3 zusatzlichen medizinischen Sachverstandes bedarf, hat
die Krankenkasse den MDK einzubeziehen. °Dabei sind der Therapiebedarf, die
Therapiefahigkeit, die Therapieziele und die Therapieprognose des Versicherten in
Verbindung mit dem verordneten Heilmittel zu beriicksichtigen. ‘Eine Genehmigung des
langfristigen Heilmittelbedarfs nach Absatz 3 darf nicht allein deswegen versagt werden,
weil sich das Heilmittel oder die Behandlungsfrequenz im Genehmigungszeitraym
innerhalb der Diagnosegruppe der dem Antrag zugrunde liegenden Verordnungen é@neern
kann.

(6) 'Eine vergleichbare schwere dauerhafte funktionelle/strukturelle Schadigung kann
ausgeschlossen werden bei Erkrankungen und Diagnosegruppen mit)prognostisch
kurzzeitigem Behandlungsbedarf gemaf} Heilmittelkatalog.

(7) 'Die Genehmigung nach Absatz 3 kann unbefristet erfolgen. Eine@ventuelle Befristung
kann mehrere Jahre umfassen, darf aber ein Jahr nicht” unterschreiten. 2Im
Genehmigungsbescheid muissen zumindest die therapierelevante Diagnose und die
Diagnosegruppe/-gruppen angegeben werden.

(8) Fir Versicherte mit langfristigem Heilmittelbedarf .gemaR den Absatzen 2 und 3
konnen die dauerhaft notwendigen Heilmittel als Verordnungen aufRerhalb des Regelfalls
verordnet werden, ohne dass zuvor der insyden jeweiligen Abschnitten des
Heilmittelkataloges definierte Regelfall durchiaufen werden muss. Z2Erforderliche
Genehmigungen nach § 8 Absatz 4 gelten als efteilt.

§ 15 Absatz 1 Satz 2 wird aufgehoben.

8 18 Absatz 2 Ziffer 7 wird wig-folgt geéndert
1. nach Satz 1 wird folgefnder Satz eingefugt:

»Eine verordnete Kompressionsbandagierung hat im Anschluss an die Therapiezeit
der MLD zu erfolgen.”

2. und im neuen Satz 3 werden die Worter ,Gegebenenfalls erforderliche” durch das
Wort ,Erforderliche” ersetzt.

In 8:19 Absatz 3 Nummer 3 Buchstabe c) werden die Woérter ,wie der Mukoviszidose*
durch die Angabe ,bei Mukoviszidose oder bei Lungenerkrankungen, die der
Mukoviszidose vergleichbare pulmonale Schadigungen aufweisen” ersetzt.

8 28 Absatz 4 Nummer 4 wird zu Absatz 5.

In §5 Satz 1, § 17 Absatz 3 Satz 2 und Satz 3, 8 30 Absatz 3 Satz 2 und Satz 3 und
8§ 35 Absatz 4 Satz 2 und Satz 3 wird jeweils das Wort ,Anlage” durch die Angabe
LAnlage 1“ ersetzt.

|. Die Anlage wird zu Anlage 1.



IX. Nach Anlage 1 wird Anlage 2 gemafd Anhang angefugt.

X. Der Heilmittelkatalog (,Zweiter Teil - Zuordnung der Heilmittel zu Indikationen*) wird im
Abschnitt I. A ,MalRnahmen der Physikalischen Therapie* wie folgt gedndert:

1. unter der Uberschrift ,Verzeichnis der gebrauchlichen Abkirzungen im
Heilmittelkatalog” wird in der Tabelle in der Zeile ,KG-Muko* die zweite Spalte wie
folgt gefasst:

.= Krankengymnastik zur Behandlung von schweren Erkrankungen der
Atmungsorgane z.B. bei Mukoviszidose oder bei Lungenerkrankungen, die der
Mukoviszidose vergleichbare pulmonale Schadigungen aufweisen®,

2. unter der Uberschrift ,1 Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane'swird in
der Zeile ,CS chronifiziertes Schmerzsyndrom® in der Spalte “Heilmittelverordnung
im Regelfall* die Angabe ,KTM" ersetzt durch ,KMT* und

3. unter der Uberschrift ,3 Erkrankungen der inneren Organe” averden folgende
Anderungen vorgenommen:

a. in den Zeilen ,AT1 Stbérungen der Atmung“ upd*',AT2 Stérungen der
Atmung®  werden jeweils in der Spalte ,Leitsymptomatik:
Funktionelle/strukturelle Schéadigung® unter.(c* die Worter ,spastische
Atmungsstorungen“ durch die Worter ,obstruktive Ventilationsstérungen®
ersetzt.

b. In der Zeile ,AT3 Storungen der Atmung bei Mukoviszidose” werden in der
Spalte ,Diagnosengruppe” die Worter ,bei Mukoviszidose* gestrichen, in
den Spiegelstrichen das.gWort ,Muskoviszidose* jeweils durch
~Mukoviszidose" ersetzt.

c. inder Zeile ,AT3 Storungen der Atmung bei Mukoviszidose” werden in der
Spalte ,Leitsymptomatik: Funktionelle/strukturelle Schadigung” unter ,a“
nach den Wortern!,Atemnot, auch anfallsweise auftretend” die Warter ,ggf.
auch Auswurf)“angefigt und unter ,c* die Worter ,spastische
Atmungsstorgngen” durch die Worter ,obstruktive Ventilationsstérungen®
ersetzt.

d. In den> Zeilen ,LY2 Lymphabflussstérungen® und ,LY3 Chronische
Lymphabflussstorungen bei bosartigen Erkrankungen® wird jeweils in der
Spalte ,Heilmittelverordnung im Regelfall* unter ,A.“der Angabe ,MLD-
45/MLD-60" die Angabe ,MLD-30/“ vorangestellt.

€. In den Zeilen ,LY1 Lymphabflussstorungen®, LY2 Lymphabflussstérungen*
und ,LLY3 Lymphabflussstérungen* wird jeweils in der Spalte
.Heilmittelverordnung im Regelfall“ unter ,A* der Klammerzusatz nach der
Angabe ,MLD-30/MLD-45/MLD-60" durch den Klammerzusatz ,(sowie ggf.
anschlielender Kompressionsbandagierung*) ersetzt. Darliber hinaus
werden die Worter ,ggf. erforderliche* durch das Wort ,Erforderliche®
ersetzt.

XI. Die Anderung der Richtlinie tritt am Tag nach Veroffentlichung im Bundesanzeiger, aber
nicht vor dem 1. Januar 2017 in Kraft.



Die Tragenden Grinde zu diesem Beschluss werden auf den Internetseiten des G-BA unter
www.g-ba.de verdoffentlicht.

Berlin, den 19. Mai 2016
Gemeinsamer Bundesausschuss

gemal § 91 SGB V
Der Vorsitzende
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Prof. Hecken %CD
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Anhang zum Beschluss

Anlage 2 zur Heilmittel-Richtlinie: Diagnoseliste zum langfristigen Heilmittelbedarf nach § 32 Abs. 1a SGB V (mit Wirkung ab dem 01.01.2017)
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Stoffwechselstérungen

E74.0 Glykogenspeicherkrankheiten [Glykogenose] \5{\03 ZN1/ZN2/
. OO PN/AT2/
E75.0 GM2-Gangliosidose \\CJ EN1/EN2/
(\\\, WS2/EX2/ SB1/SB7 SC1
E76.0 Mukopolysaccharidose, Typ | ‘%Q; EX3/CS/
© so1
>
Erkrankungen des Nervensystems
Spinale Muskelatrophie und verwa \\Syndrome
G12.0 Infantile spinale Muskelatrophie, [Typ Werdnig-Hoffmann]
G121 Sonstige vererbte spinale Mu trophie ZN1/ZN2/ SC1/SP5/
) EN3/ SB7
G12.2 Motoneuron-Krankheit \(‘)Q AT2 SPé
G12.8 Sonstige spinale Muskﬁ}rophien und verwandte Syndrome
G12.9 Spinale Muskela;rg&he, nicht naher bezeichnet
Gl14 Postpoliosyncj@ﬁy ZN2 [ AT2 EN2/EN3 SC1/SP6
G20.2- | Primares P@@‘lnson—Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung ZN?2 EN?2 SC1/SP6/
(Stadig@)@ nach Hoehn und Yahr) ST1
G24.3 To\r@%}s spasticus nur bei gleichzeitiger
Q leitlininiengerechter WSs2
\§Q medikamenttser Therapie
Langer bestehende chronische inflammatorische demyelinisierende nur chronisch inflamma-
Polyneuropathie (CIPD) torische Qemyelln|5|ereqde PN EN3 / EN4
G618 Sonstige Pol itid Polyradikuloneuropathie
. onstige Polyneuritiden (CIPD)
G71.0 Muskeldystrophie
ZN1/ZN2/ EN1/EN2/ SC1/ SP6
AT2 SB7




infantile Zerebralparese \QQ\

G80.0 Spastische tetraplegische Zerebralparese \)(\Q)
G80.1 Spastische diplegische Zerebralparese %\(\)Q
G80.2 Infantile hemiplegische Zerebralparese Q,Q

o Ped P & ZN1/ZN2 EN1/EN2 SP1/SP2]
G80.3 | Dyskinetische Zerebralparese QQ’\ SP6/SC1
G80.4 Ataktische Zerebralparese K\b
G80.8 Sonstige infantile Zerebralparese @0
G80.9 Infantile Zerebralparese, nicht né&ezeichnet

>\ :
Paraparese und Paraplegle,gétraparese und Tetraplegie
G82.0- | Schlaffe Paraparese und \)@mIegie
G82.1- | Spastische Parapare%i?nd Paraplegie
G82.2- | Paraparese und @f}aplegie, nicht ndher bezeichnet ZN1/ZN2 EN1/EN2
N
G82.3- | Schlaffe Tetr&&rese und Tetraplegie
G82.4- Spastisc[&éfetraparese und Tetraplegie
G82.5- Tetrg@‘%se und Tetraplegie, nicht ndher bezeichnet
G93.1 r@?gche Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert Wachkoma (apallisches
G93.80 allisches Syndrom Syndrom, auch infolge ZN1/ZN2 EN1/EN2 SC1
Q Hypoxie)
G95.0 Syringomyelie und Syringobulbie ZN1/ ZN2 EN1/EN2/
EN3
Enzephalozele
Q01.0 Frontale Enzephalozele ZN1/ ZN2 / ENLIENG ) el spL)
QO01.1 Nasofrontale Enzephalozele AT2/S01/ EN3 SP5 / SP6
- SO3

Q01.2 Okzipitale Enzephalozele
Q01.8 Enzephalozele sonstiger Lokalisationen




Q01.9 Enzephalozele, nicht ndher bezeichnet \QQ\

Angeborener Hydrozephalus \5(\0.)
Q03.0 Fehlbildungen des Aquaeductus cerebri \C\)Q

. . . D ZN1/ZN2/

Q03.1 Atresie der Apertura mediana [Foramen Magenqq&%er der Aperturae laterales AT2/SO1/ EN1/EN2/ SC1/SP1/

[Foramina Luschkae] des vierten Ventrikels Q;\O SO3 EN3 SP5/ SP6
Q03.8 Sonstiger angeborener Hydrozephalus §
Q03.9 Angeborener Hydrozephalus, nicht ni?lleb ezeichnet

Sonstige angeborene Fehlbildu Vdes Gehirns
Q04.0 Angeborene Fehlbildungen degﬁorpus callosum
Qo04.1 Arrhinenzephalie \(‘)Q
Q04.2 Holoprosenzephalie-S om
Q043 | Sonstige Reduktignsdeformitaten des Gehirns ZN1/ZN2/ 1 en1en2s | sci/spiy

. s AT2/SO1/ EN3 SP5/SP6
Q04.4 Septooptlsche@ plasie sO3
Q04.5 Megalenzeeﬁi\alie
Q04.6 Ange@e Gehirnzysten
Q04.8 S%«)@ge naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Gehirns
Q04.9 \5&geborene Fehlbildung des Gehirns, nicht nédher bezeichnet
N -

Spina bifida
Q05.0 Zervikale Spina bifida mit Hydrozephalus
Q05.1 Thorakale Spina bifida mit Hydrozephalus ZN1/ZN2 | ENLJENG ) o1 sp1)
Q05.2 Lumbale Spina bifida mit Hydrozephalus; AT2/S01/

SO3 EN3 SP5/ SP6

QO05.3 Sakrale Spina bifida mit Hydrozephalus
Q05.4 Nicht naher bezeichnete Spina bifida mit Hydrozephalus
QO05.5 Zervikale Spina bifida ohne Hydrozephalus




QO05.6 Thorakale Spina bifida ohne Hydrozephalus . \QQ\
QO05.7 Lumbale Spina bifida ohne Hydrozephalus. QQQ)
Q05.8 Sakrale Spina bifida ohne Hydrozephalus %\C\}\
Q05.9 Spina bifida, nicht naher bezeichnet .Q\Q,Q
Sonstige angeborene Fehlbildungen des&@js?énmarkes
Q06.0 Amyelie Qb
Q06.1 Hypoplasie und Dysplasie des Riick rks
Q06.2 Diastematomyelie G.)% i‘lr'g//?c\l)i; EN1/EN2/ SC1/SP1/
Q06.3 | Sonstige angeborene Fehlbildtfigen der Cauda equina sSO3 EN3 SP5/SP6
Q06.4 Hydromyelie \}\C\JQ
Q06.8 Sonstige naher bezei@?ete angeborene Fehlbildungen des Rickenmarks
Q06.9 Angeborene Fer}@ﬁung des Riuckenmarks, nicht ndher bezeichnet
T90.5 Folgen einer '@agkraniellen Verletzung Folgen einer Verletzung, die
6@ unter S06.- klassifizierbar ist
. (‘)Q nicht umfasst: S06.0
@ Gehirnerschiitterung
\Q‘b umfasst: S06.1 bis S06.9 ZN1/ZN2/ EN1/EN2 SC1/SP5/
N4 AT2/S03 SP6
QO\ Hinweis: Folgen oder
Spatfolgen, die ein Jahr oder
langer nach der akuten
Verletzung bestehen
Seropositive chronische Polyarthritis WS2/EX2/ SB1/SBS
MO05.0- | Felty-Syndrom EX3/AT2
Arthritis psoriatica und Arthritiden bei gastrointestinalen WS2/EX2/ SB1/SB5
Grundkrankheiten EX3




MO7.1- | Arthritis mutilans . \QQ
Juvenile Arthritis {\Q’
M08.1- | Juvenile Spondylitis ankylosans X Q\} WS2/EX2] SB1/SB5
. ponay Yl AN EX3
MO08.2- | Juvenile chronische Arthritis, systemisch beginn Form
O
M32.1 Systemischer Lupus erythematodes mit Beteiligung von Organen oder
Organsystemen $® EX2/EX3/ SB4/SB5/
) ) WS2/AT2 SB7
M32.8 Sonstige Formen des systemischen I.(u erythematodes
Systemische Sklerose Q)QV
. . WS2/EX2/
M34.0 Progressive systemische Skle&@ EX3/AT2 SB1/SB5
M34.1 | CR(E)ST-Syndrom oS
Spondylitis ankylosg)é\) WS2/EX2/ | cpieps
M45.0- | Spondylitis anky[pgé‘i\s EX3
] N
Q87.4 Marfan Synd@ WS2/EX2/ SB1/SB7
2Q EX3/AT2
Erkrankungen der Wirbelsdule und am Skelettsystem
M41.0- Idi@ische Skoliose beim Kind Skoliose ber 20° nach
. . . . Cobb bei Kindern bis zum WS2 / EX4 SB1
M41.1- . 0((I%’pathlsche Skoliose beim Jugendlichen vollendeten 18. Lebensjahr
Reduktionsdefekte der oberen Extremitat (insbesondere in Folge von
Contergan-Schadigungen)
L CS/AT2/PN
Q71.0 Angeborenes vollstandiges Fehlen der oberen Extremitat(en) /WS2 /EX2/
Q71.1 | Angeborenes Fehlen des Ober- und Unterarmes bei vorhandener Hand EGXIS // LZ\'(\IZZ// SB3
Q71.2 Angeborenes Fehlen sowohl des Unterarmes als auch der Hand SO1/S02/
Q71.3 Angeborenes Fehlen der Hand oder eines oder mehrerer Finger SO3/504
Q71.4 Longitudinaler Reduktionsdefekt des Radius




Q715 Longitudinaler Reduktionsdefekt der Ulna \QQ
Q71.6 Spalthand \BQQ’
Q71.8 Sonstige Reduktionsdefekte der oberen Extremltat(eng}\
Q71.9 Reduktionsdefekt der oberen Extremitat, nicht nq&é‘\bezelchnet
Reduktionsdefekte der unteren Extremita Q,\
(insbesondere in Folge von Contergangg‘nadlgungen)
Q72.0 Angeborenes vollstandiges Fehlen d ub%ren Extremitat(en)
Q721 Angeborenes Fehlen des Ober- u nterschenkels bei vorhandenem Ful3
Q72.2 Angeborenes Fehlen sowohl e§Unterschenkels als auch des Ful3es
Q72.3 Angeborenes Fehlen des I@Ses oder einer oder mehrerer Zehen
Q72.4 Longitudinaler Reduktu@jefekt des Femurs
Q72.5 | Longitudinaler Re@h%nsdefekt der Tibia
Q72.6 Longltudlnaler@%\auktlonsdefekt der Fibula
Q72.7 Spaltful? 6Q’
Q72.8 Sonsug@\geduktlonsdefekte der unteren Extremitat(en)
Q72.9 Reg@ktlonsdefekt der unteren Extremitat, nicht ndher bezeichnet
@duktlonsdefekte nicht ndher bezeichneter Extremitaten (insbesondere in
Q olge von Contergan-Schadigungen)
Q73.0 Angeborenes Fehlen nicht naher bezeichneter Extremitat(en)
Q73.1 Phokomelie nicht naher bezeichneter Extremitat(en)
Q73.8 Sonstige Reduktionsdefekte nicht ndher bezeichneter Extremitét(en)
Q74.3 Arthrogryposis multiplex congenita EX3/EX4 SB5
Q 86.80 | Thalidomid-Embryopathie SP3/SP4/
SP6
Q87.0 Angeborene Fehlbildungssyndrome mit vorwiegender Beteiligung des Gesichtes WS2/EX3/ SB3 SP3/SF/

7




. \QQ\ EX4 SC2
Erkrankungen des Lymphsystems
N.N. Lymphddem Stadium Il (Elephantiasis) \&é\ N.N.
CO0- Bosartige Neubildungen %Q:\\ Bosartige Neubildungen
Cc97 \0 nach OP / Radiatio,
A\ insbesondere bei
Qb e Bosartigem Melanom
@0 e Mammakarzinom Ly3
@ e Malignome Kopf / Hals
Q) e Malignome des kleinen
&b‘b Beckens (weibliche,
Q mannliche Genital-
&< organe, Harnorgane)
Q82.0 | Hereditéres Lymphodent LY2
Stérungen der Sprache
Gaumenspalt:e<m|t Lippenspalte

Q37.0 Spalte d@?arten Gaumens mit beidseitiger Lippenspalte
Q37.1 Spalte:des harten Gaumens mit einseitiger Lippenspalte
Q37.2 \%e des weichen Gaumens mit beidseitiger Lippenspalte
Q37.3 QOSpalte des weichen Gaumens mit einseitiger Lippenspalte
Q37.4 Spalte des harten und des weichen Gaumens mit beidseitiger Lippenspalte SP3/SF
Q37.5 Spalte des harten und des weichen Gaumens mit einseitiger Lippenspalte
Q37.8 Gaumenspalte, nicht ndher bezeichnet, mit beidseitiger Lippenspalte

Q37.9

Gaumenspalte, nicht ndher bezeichnet, mit einseitiger Lippenspalte




Entwicklungsstérungen

Tiefgreifende Entwicklungsstdrungen \BQQ)
F84.0 Frahkindlicher Autismus %\C\)Q
F84.1 Atypischer Autismus . %@Q
. . i . O EN1/EN2/
F84.3 Andere desintegrative Stdérung des Kmdesa@ ZN1/ZN2 PS1 SP1
F84.4 Uberaktive Stérung mit Intelligenzminder@ und Bewegungsstereotypien
F84.5 Asperger-Syndrom O
F84.8 Sonstige tief greifende Entwicklu{g@drungen
F84.2 Rett-Syndrom &bd ZN1/ZN2/ PS1/EN1/
S WS2/EX2/ | EN2/SB1/ | SP1/SC1l
O EX3/AT2 SB7
Chromosomenanomalien
Down-Syndrom:>

Q90.0 Trisomie 2 eiotische Non-disjunction
Q0.1 | Trisomi¢21, Mosaik (mitotische Non-disjunction) ZN1/ZN2 EN1 SP1/SP3/

. X : RE1/SC1
Q90.2 Tr@le 21, Translokation
Q90.9 @Zgﬁvn—Syndrom, nicht naher bezeichnet

~ Edwards-Syndrom und Patau-Syndrom

Q91.0 Trisomie 18, meiotische Non-disjunction
Q91.1 Trisomie 18, Mosaik (mitotische Non-disjunction)
Q91.2 Trisomie 18, Translokation ZN1/ZN2 EN1/EN2 SP1
Q91.3 Edwards-Syndrom, nicht néher bezeichnet
Q91.4 Trisomie 13, meiotische Non-disjunction
Q91.5 Trisomie 13, Mosaik (mitotische Non-disjunction)




Q91.6 Trisomie 13, Translokation . \QQ\
Q91.7 Patau-Syndrom, nicht naher bezeichnet \\(\Q)
Q93.4 Deletion des kurzen Armes des Chromosoms 5 %\0 WS2/EX4/ EN1 Sp1
Q ZN1
S ’4)
Turner Syndrom Q)\(‘)Q
Q96.0 Karyotyp 45,X §
Q96.1 | Karyotyp 46,X iso (Xq) OQ
96.2 Karyotyp 46,X mit Gonosomenan ie, ausgenommen iso (X
Q Y .yp 9 (xa) ZN1/ZN2 EN1 SP1
Q96.3 | Mosaik, 45,X/46,XX oder 45,X/48:XY
Q96.4 Mosaik, 45,X/sonstige Zellleg,}e(n) mit Gonosomenanomalie
Q96.8 Sonstige Varianten des@hrner—Syndroms
Q96.9 Turner-Syndrom, Q@?ﬁaher bezeichnet
Q99.2 | Fragiles-X Chromdsom ENL/EN2/ | SP1/SP3/
Q,\Qﬁq ANUZN2T | sBTiPS1l | SP5/SF/

O PS2 RE1/ RE2

Stérungen der Atmung
Q‘srche Fibrose (Mukoviszidose)

E84.0 Q&ystische Fibrose mit Lungenmanifestationen
E84.8- Zystische Fibrose mit sonstigen Manifestationen
E84.80 | Zystische Fibrose mit Lungen- und Darm-Manifestation
EB84.87 | Zystische Fibrose mit sonstigen multiplen Manifestationen AT3
E84.88 | Zystische Fibrose mit sonstigen Manifestationen
E84.9 Zystische Fibrose (Mukoviszidose)
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Chronisch obstruktive Lungenkrankheiten \QQ\
J44.00 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infekt' er unteren

Atemwege: FEV; < 35 % des Sollwertes
J44.10 | Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuteb&zerbatlon nicht naher

bezeichnet: FEV; < 35 % des Sollwertes AT2/ AT3
J44.80 Sonstige ndher bezeichnete chronische obst@we Lungenkrankheit: FEV; < 35

% des Sollwertes
J44.90 Chronische obstruktive Lungenkrank@t nicht naher bezeichnet: FEV; <35 %

des Sollwertes PoN
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