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Chronische
Pankreatitis

Die ICD-10-Gleise dokumentieren von oben nach unten die mögliche Vorgehensweise des

Arztes bei einer Patientenbehandlung. Der Anlass des Arztbesuches ist in der obersten Reihe

dargestellt. Ganz unten stehen entweder die gesicherten oder ausgeschlossenen Diagnosen.

Der Arzt kann wahlweise alle oder einzelne ICD-10-Ziffern verwenden. Je mehr ICD-10-Ziffern

er verwendet, desto besser kann er zu einem späteren Zeitpunkt, beispielsweise bei Honorar-

kürzungen oder Regressen, seine ärztliche Handlungsweise begründen. Darüber hinaus

helfen ihm die ICD-10-Gleise beim Qualitätsmanagement, denn die Dokumentation der

Behandlungsverläufe ist in der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses als praxis-

internes QM-Instrument vorgesehen (Paragraf 4i). 

K90.8G
Malabsorption

K90.3G
Pankreatogene 
Steatorrhö

R63.4G
Gewichtsverlust

R19.5G
Fettstühle

C25.9V
Verdacht auf 
Pankreasmalignom

Z00.0G
Ärztliche Allgemein-
untersuchung

Z00.8G
Allgemein-
untersuchung
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K86.0G
Alkoholinduzierte
chronische 
Pankreatitis

K74.6V
Verdacht auf 
Leberzirrhose

■ Symptom ■ Verdachtsdiagnose

■ Befund ■ gesicherte Diagnose

■ Ausschluss- ■ Untersuchung

diagnose

F10.1
Alkoholabusus

Z00.4G
Psychiatrische 
Untersuchung

Z01.7G
Untersuchung der
Transaminasen

Z01.8G
Sonographie, CT, 
NMR Abdomen

K86.1G
Sonstige chronische
Pankreatitis

K86.9G
Krankheit des 
Pankreas, nicht näher
bezeichnet

C25.9A
Ausschluss von 
Pankreasmalignom

K80.80A
Ausschluss von 
Cholelithiasis

K74.6A
Ausschluss von 
Leberzirrhose

K86.8A
Ausschluss von 
Pankreasinsuffizienz

R74.8G
Abnorme 
Pankreaswerte

Z01.7G
Lipase, Amylase usw.

K80.80V
Verdacht auf 
Cholelithiasis

K86.8V
Verdacht auf 
Pankreasinsuffizienz
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