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Beretning fra Dansk Pædiatrisk Selskabs Diagnose- og DRG - udvalg 2010 – 
2011. 
  
 
Udvalget består af: Lone Marie Larsen (formand), Klaus Børch, Christian Carl Eschen, Marianne 
Olsen og Karen Vittig Andersen. 
  
Udvalget har afholdt 1 ordinært møde i tilslutning til 1 møde med DRG enheden i Indenrigs- og 
sundheds ministeriet. Desuden er der planlagt et møde med DRG enheden i Indenrigs- og sundheds 
ministeriet d. 12. maj 2011, hvor der vil blive afholdt et udvalgs møde i tilslutning til det ved behov.  
 
Sigtet med udvalgets arbejde er fortsat at støtte en ensartet registrering af diagnoser og procedurer 
på landsplan samt at gøre registreringsarbejdet så let tilgængeligt som muligt for de enkelte 
afdelinger.  
 
Udvalget har de forløbne år arbejdet med at få oprettet manglende koder for socialpædiatriske 
forløb, for at sikre at afdelingerne bliver honoreret for det meget ressource tunge arbejde, der ligger 
i det område. Diagnosekoderne er beskrevet og ansøgt i et tæt samarbejde med DPS socialpæ-
diatrisk udvalg og følgende koder er nu oprettet: 
 
Procedurekode:ZZ0184: Underretning til kommunen jfr. Serviceloven § 153 
Procedurekode:ZZ0149C: Fotokolposkopisk anogenital undersøgelse af barn 
Diagnosekode: DZ508B: Behov for specialiseret spiserehab. pga. sondeafhængighed 
Diagnosekode: ZZ0202B1: Døgnobservation i forbindelse med somatoforme symptomer 
Diagnosekode: DZ038G Obs på grund af mistanke om fysisk overgreb/mishandling 
 
Der har også været ansøgt om en kode til netværks møder. Koden oprettet i 2005 kan dog anvendes: 
BVAW2 Netværksmøde 
 
De oprettede procedurekoder udløser efter vurdering af omkostnings beregning fortsat ingen takst, 
der vil blive fulgt op på dette ved DRG udvalgets næste møde i indenrigs – og sundheds ministeriet. 
Der er indsendt omkostnings beregning for diagnose koden vedrørende de somatoforme symptomer. 
  
Der arbejdes desuden med en DRG-gruppe for børn indlagt til pædagogisk og psykologisk 
udviklings undersøgelse. 
 
Udvalget har i samarbejde med børneafdelingen i Skejby også ansøgt om og har fået oprettet 
følgende neuropædiatriske koder (pr. 1/7 2010) 
 
ZZ0149AH: Neurologisk undersøgelse af barn 
ZZ0187: Søgning i syndromdatabase 
  
Der blev forespurgt om koden: ZDW401A1: Henvist til videreudredning på specialafd pga tilst 
sværhedsgrad” som synonym for ”second opinion” kunne anvendes. Det kunne den. 
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Man kunne ikke oprette en procedurekode for ” Objektiv undersøgelse med pædiatrisk neurologisk 
undersøgelse og opfølgning på børn med multihandicap” da dette opfattes som et helt forløb, flere 
procedurer og diagnoser i én kode. I stedet bør de enkelte elementer registreres hver for sig. Fx den 
ny kode ZZ0149AH samt aktionsdiagnose for handicap.  
 
SST samarbejder med Pædiatrisk Klinik på Rigshospitalet omkring en ny gruppering for  
børn med cancer, hvor udvalget bliver hørt undervejs. 
 
På forespørgsel fra DPS gastroenterologisk udvalg, – der har ansøgt om oprettelse af differentieret 
kodning af børn med abdominalia diagnoser i relation til ROM III kriterier, blev emnet diskuteret i 
DRG udvalgsmøde i indenrigs- og sundheds ministeriet med deltagelse af Læge Søren Bang fra 
SST. Konklusionen blev at diagnosekodningen skulle diskuteres yderligere i Europæisk regi, 
hvorefter man fra SST igen ville tage kontakt til DPS gastroenterologisk udvalg mhp. opfølgning.       
 
Udvalget arbejder i øjeblikket på at lave et nyhedsbrev der planlægges udsendt til alle landets 
pædiatriske afdelinger med henblik på at information om og implementering af de nyoprettede 
pædiatriske koder, således at der kan komme en ensrettet registrering. 

Udvalget vil uændret opfordre til at blive involveret ved principielle problemer mht. diagnoser, 
diagnosekodning og DRG, samt ved evt. ønske om oprettelse af nye diagnosekoder.  
 
 
P.u.v. 
 
Lone Marie Larsen 
02.05.11 


