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Hinweise:  

Die gelb markierten GOPen unterliegen neu der Genehmigungspflicht. 
Zuschläge und Kostenpauschalen sind entsprechend der Zuordnung ihrer Grundleistung Bestandteil der Kategorie. 

Zuteilung der GOPen zu den Kategorien des ambulanten Operierens  

Kategorie 1: 

Operationen 

Kategorie 2: 

Invasive Eingriffe 

Kategorie 3: 

Invasive 

Untersuchungen 

Kategorie 4: 

Endoskopien 

Kategorie 5:  

Laser außerhalb der 

Körperhöhle 

01781 01753 - 01755 02342 01741 06332 

01782 01905 06332 01742 31341 

01787 01906 09351  01784 31342 

01854 02320 31341 03331 31348 

01855 02321 31342 04331 31362 

01904 04513  31910  04514  

08535 08320 31912 04518  

08537 10343 31914  04520  

08539 10344 31920  08310 - 08313  

08550 26320  34283 - 34286 08332  

08555 26325 34294 09312 - 09315  

08558 26330 34295 09317  

08637 26340 34296 09318  

13670 26341  09329  

25335 30214  13401 - 13402  

31096 – 31098 30601   13410 - 13412  

31101 – 31338  34274  13421 - 13423  

31343 – 31347 34290 - 34292  13430  

31350 – 31373 34504  13431  

31401 34505  13662  

31451 – 31457   20311 - 20314  

34297   26310  

83001 - 83012   26311  

99102 – 99105   26316  

99166   26317  

   26321  

   30600  

   30611  

 


