
Practice Questions for the Advanced Coding 
Specialist – Pain Management (ACS­PM) 
Certification Examination 

1.  When a CPT code description includes the term “separate procedure”, which of 
the following circumstances applies? 

a.  The code designated as “separate procedure” is always reported separately in 
addition to any other procedure performed. 

b.  The code designated as “separate procedure” may never be reported separately 
if any other service is performed at the same session. 

c.  The code designated as “separate procedure” may only be reported if 
performed at the same session as the code for the total procedure or service of 
which it is considered an integral part. 

d.  The code designated as “separate procedure” may be reported if no other 
related procedures were performed in the same session. 

2.  Per CPT Instructions and CPT Assistant guidelines, what is the CPT code is used 
to report a pulsed radiofrequency destruction of greater occipital nerve? 

a.  64640 
b.  64405 
c.  64999 
d.  64626 

The following scenario is applicable to questions 3­6: 

LOCATION: ASC 

Pre & Post­procedure Diagnosis: Lumbar facet joint syndrome with low back pain and 
spondylosis 

Procedure Performed: Radiofrequency destruction of L2, L3 and L4 paravertebral facet 
joint nerves 

Previous positive diagnostic blocks were performed of the L2, L3 and L4 medial 
branches with 80% relief of symptoms for the duration of local anesthetic.  Fluoroscopic 
imaging was utilized to identify the corresponding lumbar vertebrae.  1 ml of 1% 
Lidocaine was injected in the skin and subcutaneous tissues over the target vertebrae. 
Next, a 20­gauge RF needle with a 5 mm curved active tip was advanced and the lateral 
projection revealed the needle tip to be in an appropriate position.  Sensory and motor



stimulation trials were performed and revealed appropriate needle placement for RF 
lesioning of L2 facet joint nerve. 1 ml of 2% Lidocaine was injected and five minutes 
were allowed to pass. A lesion was instituted at 80°C for 60 seconds. The needle was 
then rotated 180 degrees and a second lesion was performed at 80°C for 60 seconds. 0.5 
ml of Triamcinolone was injected and the needle was removed. Repeat lesions were 
performed at 80°C for 60 seconds at the L3 and L4 paravertebral facet joint nerves 
utilizing the same technique. 

The following four questions below refer to the previous vignette.  Assign the codes 
below as you would report the items and services.  If a question asks about a code, 
such as a modifier, secondary CPT code, etc., but you do not believe a code is 
necessary / compliant to report, put N/A in the blank: 

3.  What is the CPT code for the primary medial branch surgical procedure?  _________ 

4.  What is the CPT code for the additional medial branch surgical procedures? _______ 

5.  What is the number of billing service units for the code in above question for the 
additional medial branch surgical procedures? 

a.  1 
b.  2 
c.  3 
d.  4 

6.  What CPT code would be reported for the injection of the paravertebral facet joint 
nerve steroid injections? _______



Answers to Practice Questions 

1.  d 
2.  c 
3.  64622 
4.  64623 
5.  b 
6.  N/A


