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Finansowanie œwiadczeñ
zdrowotnych wykonywanych
w ramach chemioterapii

Finansowanie œwiadczeñ zdrowotnych wykonywanych w ramach chemioterapii  na
2010 rok realizowane jest na podstawie Zarz¹dzenia Nr 66/2009/DGL Prezesa Narodo-
wego Funduszu Zdrowia z dnia 3 listopada 2009 r. w sprawie okreœlenia warunków
zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie chemioterapia
z póŸniejszymi zmianami.

Aby dobrze zrozumieæ zasadê rozliczania œwiadczeñ wykonywanych u pacjentów
w ramach chemioterapii nale¿y przeanalizowaæ definicje zawarte w zarz¹dzeniu Pre-
zesa NFZ.

Chemioterapia - œwiadczenie, w trakcie którego podawane s¹ substancje czynne
wymienione w katalogu substancji czynnych stosowanych w chemioterapii nowotworów.

Katalog substancji czynnych stosowanych w chemioterapii - wykaz zawieraj¹cy
substancje czynne o znaczeniu podstawowym albo wspomagaj¹cym w leczeniu roz-
poznañ okreœlonych wed³ug ICD 10, które wymienione s¹ w za³¹czniku Nr 2 do rozpo-
rz¹dzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie œwiadczeñ gwaranto-
wanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. Nr 140, poz.1143), oraz w za³¹czniku
Nr 6 do rozporz¹dzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie œwiad-
czeñ gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (Dz. U. Nr 139
poz.1142).

Okresowa ocena skutecznoœci chemioterapii - realizowane w trybie ambulatoryj-
nym lub trybie jednodniowym, nie czêœciej ni¿ raz w miesi¹cu i nie rzadziej ni¿ raz na
trzy miesi¹ce, kompleksowe œwiadczenie sk³adaj¹ce siê z porady specjalistycznej
oraz wykonywanych w trakcie tej porady badañ laboratoryjnych lub obrazowych, zgod-
nie z obowi¹zuj¹cymi opartymi o aktualn¹ wiedzê medyczn¹ zasadami postêpowania
medycznego przy leczeniu nowotworów chemioterapi¹.

Œwiadczenia wykonywane w trybie hospitalizacji - ca³odobowe udzielanie œwiad-
czeñ w trybie nag³ym i planowym, obejmuj¹ce proces diagnostyczno - terapeutyczny
trwaj¹cy od chwili przyjêcia œwiadczeniobiorcy do oddzia³u szpitalnego do momentu
jego wypisu lub zgonu; hospitalizacja obejmuje: kwalifikacjê do leczenia szpitalnego,
badania diagnostyczne i terapie zlecone przez lekarza oraz pielêgnacjê i rehabilitacjê,
niezbêdne w toku leczenia œwiadczeniobiorcy, jak równie¿ wszelkie œwiadczenia profi-
laktyczne oraz inne zwi¹zane z pobytem œwiadczeniobiorcy w zak³adzie opieki zdro-
wotnej, w tym transport sanitarny.

Œwiadczenia wykonywane w trybie jednodniowym - udzielanie œwiadczeñ w
trybie planowym na oddziale szpitalnym, oddziale jednego dnia, którego celem  jest
przeprowadzenie u œwiadczeniobiorcy okreœlonego postêpowania diagnostyczno- tera-
peutycznego z intencj¹ wypisania go w ci¹gu 24 godzin.

Finansowanie œwiadczeñ opieki zdrowotnej wykonywanych w ramach chemiotera-
pii odbywa siê za pomoc¹: Katalogu œwiadczeñ podstawowych - leczenie szpitalne
- chemioterapia, zwanym dalej „Katalogiem œwiadczeñ podstawowych”
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Katalog œwiadczeñ podstawowych - leczenie szpitalne - chemioterapia
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Finansowanie œwiadczeñ zdrowotnych wykonywanych w ramach chemioterapii

Powy¿szy katalog zawiera œwiadczenia za pomoc¹ których mo¿liwym jest wyka-
zywanie i rozliczanie z Narodowym Funduszem Zdrowia poszczególnych epizodów
pacjenta i placówki medycznej do której trafi³. Ka¿de œwiadczenie medyczne posiada
wykaz zakresów medycznych w których mo¿e byæ realizowana oraz ewentualne do-
datkowe uwagi dotycz¹ce sposobu rozliczenia oraz ewentualnej mo¿liwoœci ³¹czenia
z innymi œwiadczeniami.
Katalog œwiadczeñ podstawowych zawiera nastêpuj¹ce œwiadczenia:

• hospitalizacja hematologiczna u doros³ych;
• hospitalizacja onkologiczna u doros³ych;
• hospitalizacja hematoonkologiczna u dzieci;
• hospitalizacja pulmonologiczna w celu leczenia nowotworów u doros³ych;
• hospitalizacja onkologiczna w trybie jednodniowym;
• porada ambulatoryjna zwi¹zana z chemioterapi¹.
Realizacja œwiadczeñ, pierwszych czterech œwiadczeñ, dotyczy dni pobytu, w któ-

rych nastêpuje realizacja œwiadczeñ dla œwiadczeniobiorcy w ramach umowy o udzie-
lanie œwiadczeñ opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie chemiotera-
pia polega na przygotowaniu pacjenta do przyjmowania chemioterapii, a nastêpnie
podawaniu leków wymienionych w za³¹czniku dotycz¹cym katalogu substancji czyn-
nych czêœæ A lub C, lub wykonaniu badañ diagnostycznych zwi¹zanych z leczeniem
nowotworów lub te¿ leczenia powik³añ po chemioterapii lub pobycie œwiadczeniobiorcy
w trakcie cyklu chemioterapii.

Realizacja œwiadczenia, hospitalizacji onkologicznej w trybie jednodniowym, doty-
czy dni pobytu, w których nastêpuje realizacja œwiadczenia dla œwiadczeniobiorcy
w ramach umowy o udzielanie œwiadczeñ opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpital-
ne w zakresie chemioterapia, z intencj¹ wypisania œwiadczeniobiorcy w ci¹gu 24 go-
dzin, polegaj¹ca na przygotowaniu œwiadczeniobiorcy do przyjmowania chemioterapii,
a nastêpnie podaniu leków wymienionych w za³¹czniku Katalog substancji czynnych
czêœæ A lub C, lub wykonaniu badañ diagnostycznych zwi¹zanych z leczeniem nowo-
tworów.

Natomiast porada ambulatoryjna dotyczy wizyty ambulatoryjnej, w ramach której
pacjentowi wykonywane jest badanie lekarskie, w trakcie którego s¹ udzielane lub
zlecane niezbêdne œwiadczenia diagnostyczne i terapeutyczne, ordynowane, podawa-
ne lub wydawane leki przeciwnowotworowe lub leki wspomagaj¹ce celem samodziel-
nego przyjmowania przez œwiadczeniobiorcê w domu.

Œwiadczenia, takie jak, hospitalizacja hematologiczna u doros³ych, hospitalizacja
onkologiczna u doros³ych, hospitalizacja hematoonkologiczna u dzieci, hospitalizacja
pulmonologiczna w celu leczenia nowotworów u doros³ych mo¿na sumowaæ ze œwiad-
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czeniami katalogu œwiadczeñ wspomagaj¹cych, stanowi¹cym za³¹cznik nr 1j do za-
rz¹dzenia..

Nale¿y pamiêtaæ o tym, ¿e w sytuacji zastosowania œwiadczenia porada ambulato-
ryjna zwi¹zana z chemioterapi¹ wydano pacjentowi lek przeciwnowotworowy do stoso-
wania w warunkach domowych nale¿y przedstawiæ ka¿dorazowo mu do wype³nienia
oœwiadczenie o odbiorze leku. Oœwiadczenie to powinno byæ doczepione do indywidu-
alnej dokumentacji medycznej osoby chorej.

• Katalogu œwiadczeñ wspomagaj¹cych - leczenie szpitalne - chemioterapia, zwanym
dalej „Katalogiem œwiadczeñ wspomagaj¹cych”
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Finansowanie œwiadczeñ zdrowotnych wykonywanych w ramach chemioterapii

Katalog œwiadczeñ wspomagaj¹cych - leczenie szpitalne - chemioterapia
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Finansowanie œwiadczeñ zdrowotnych wykonywanych w ramach chemioterapii

Katalog ten zawiera miêdzy innymi kod produktu, nazwê, zakres medyczny w któ-
rym mo¿e byæ wykorzystany oraz wszelkie informacjê dodatkowe takie jak mo¿liwoœæ
sumowania, kiedy mog¹ byæ wskazywane do rozliczenia. Pomijaj¹c pierwsz¹ pozycjê
dotycz¹c¹ okresowej oceny skutecznoœci leczenia katalog ten zawiera tzw leczenie
wspomagaj¹ce, które to ukierunkowane jest na leczenie powik³añ po zastosowaniu
ró¿nych substancji czynnych zawartych w katalogu substancji czynnych stosowa-
nych w terapii nowotworowej. Podzia³ œwiadczeñ zweryfikowany jest w³aœnie na pod-
stawie leków przeciwnowotworowych.

* katalogu substancji czynnych stosowanych w chemioterapii, sk³adaj¹cym siê z czêœci A za-
wieraj¹cej substancje czynne stosowane w chemioterapii nowotworów, czêœci B zawieraj¹cej
substancje czynne stosowane w chemioterapii nowotworów wraz z rozpoznaniami wed³ug
ICD-10 i czêœci C zawieraj¹cej substancje czynne stosowane w terapii wspomagaj¹cej
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Katalog substancji czynnych stosowanych w chemioterapii
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Katalog substancji czynnych stosowanych w chemioterapii
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Katalog ten zawiera kod produktu s³u¿¹cy do rozliczania, nazwê w³asn¹ substancji
czynnej, drogê podawania pacjentom, jednostkê miary, wycenê punktow¹ oraz maksy-
maln¹ dzienn¹ dawkê, któr¹ to zaakceptowali poszczególni konsultacji krajowi w³aœci-
wi dla danej dziedziny medycyny.

Czêœæ B katalogu substancji czynnych zawiera wszystkie substancje stosowane
w terapii nowotworów przypisane do konkretnego schorzenia wg ICD10.

Czêœæ C katalogu substancji czynnych stanowi katalog substancji u¿ywanych
w terapii wspomagaj¹cej.
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Substancje czynne podawane w ramach chemioterapii przeciwnowotworowej poda-
wane s¹ chorym w nastêpuj¹cych trybach:

• hospitalizacja;
• tryb jednodniowy;
• tryb ambulatoryjny
Nale¿y pamiêtaæ ¿e ka¿dy œwiadczeniodawca realizuj¹cy umowê na chemioterapiê

jest odpowiedzialny za stosowanie ka¿dej z substancji czynnych ujêtych w katalogu
substancji zgodnie z aktualn¹ wiedz¹ medyczn¹ oraz standardami kojarzenia substancji
czynnych. Jest to tzw terapia standardowa. Wdro¿enie a nastêpnie prawid³owe stosowa-
nie terapii nowotworowej jest w gestii lekarza prowadz¹cego. To on odpowiada za jego
prawid³ow¹ realizacjê, która powinna byæ zgodna z jego aktualn¹ wiedz¹ medyczn¹.

Katalog substancji czynnych stosowanych w chemioterapii
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Wszelkie koszty zwi¹zane z wykonywaniem badañ w trakcie udzielania œwiadczeñ,
podanych lub wydanych leków oraz zastosowanych wyrobów medycznych i produktów
leczniczych niezbêdnych do wykonania œwiadczenia ponosi œwiadczeniodawca.

Okresowa ocena skutecznoœci leczenia

Ka¿dy szpital realizuj¹cy zadania z dziedziny chemioterapii zobowi¹zany jest do
stosowania okresowej oceny skutecznoœci chemioterapii zgodnie z kryteriami wyko-
nania porady wykonanej w ramach katalogu leczenie wspomagaj¹cego œwiadczeniem
5.08.05.0000008 okresowa ocena skutecznoœci chemioterapii za 5 punktów. Œwiad-
czeniodawca realizuje w trybie ambulatoryjnym lub jednodniowym ww. kompleksowe
œwiadczenie  poprzez udzielanie porad  specjalistycznych oraz wykonywanie w trakcie
porady pakietu badañ laboratoryjnych lub obrazowych zgodnie z obowi¹zuj¹cymi
- w oparciu o aktualn¹ wiedzê medyczn¹ - zasadami postêpowania medycznego doty-
cz¹cymi leczenia nowotworów chemioterapi¹ i monitorowania skutecznoœci leczenia.
Panel wykonanych badañ musi byæ dostosowany do nowotworu, którego leczenie mo-
nitoruje siê. Nale¿y równie¿ prowadziæ INDYWIDUALN¥ KARTÊ LECZENIA CHORE-
GO, która do³¹czona jest do historii choroby œwiadczeniobiorcy prowadzonej w poradni
wykonuj¹cej procedurê. Zawarta jest ona w zarz¹dzeniu Prezesa NFZ dotycz¹cego
chemioterapii jako za³¹cznik 4a. Okresowa ocena skutecznoœci chemioterapii jest re-
alizowane nie czêœciej ni¿ raz w miesi¹cu i nie rzadziej ni¿ raz na trzy miesi¹ce.

W ramach raportu, jaki nale¿y sk³adaæ do NFZ, ka¿dy œwiadczeniodawca zobowi¹-
zany jest do sprawozdawania rozpoznañ wed³ug „Miêdzynarodowej Statystycznej Kla-
syfikacji Chorób i Problemów Zdrowotnych” - ICD-10 w postaci 5-znakowej (X12.3) oraz
wykonanych procedur medycznych wed³ug „Miêdzynarodowej Klasyfikacji Procedur
Medycznych” - ICD-9. Nale¿noœæ za wykonane œwiadczenia jest sum¹ iloczynów wy-
konanych œwiadczeñ takich jak:

• liczba udzielonych œwiadczeñ, ich wartoœci punktowych okreœlonych w katalogach
œwiadczeñ, ceny punktu, oraz

• iloœæ podanych lub wydanych œwiadczeniobiorcom substancji czynnych, wartoœci
punktowej jednostki miary substancji czynnych okreœlonych w katalogu substancji
i ceny punktu.

Nale¿y pamiêtaæ, ¿e rozliczeniu podlegaj¹ tylko te iloœci substancji czynnych, któ-
re zosta³y podane b¹dŸ wydane œwiadczeniobiorcy czyli pacjentowi. Pierwszy i ostatni
osobodzieñ do rozliczenia musi byæ wykazany jako jeden. W przypadku chemioterapii
dopuszcza siê okres krótszy ni¿ 14 dni pomiêdzy hospitalizacjami, z powodu tej sa-
mej jednostki chorobowej. W przypadku braku wyceny punktowej substancji w katalo-
gu substancji czynnych stosowanych w chemioterapii (status "imp. doc."), cena sub-
stancji czynnej jest uzgadniana pomiêdzy œwiadczeniodawc¹ a Oddzia³em Funduszu
na podstawie wniosku œwiadczeniodawcy z³o¿onego do Oddzia³u Funduszu.
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Programy terapeutyczne stosowane w onkologii

Konstrukcja
Stworzone programy terapeutyczne s¹ przeznaczone dla pacjentów, u których le-

czenie standardowe nie przynios³o zamierzonych skutków terapeutycznych. Osob¹,
która decyduje czy dany pacjent zostanie objêty leczeniem na podstawie programu
terapeutycznego jest lekarz. Na podstawie szczegó³owych badañ ujêtych w opisie
danego programu kwalifikuje do leczenia. W przypadku leczenia reumatoidalnego za-
palenia stawów i m³odzieñczego idiopatycznego zapalenia stawów o przebiegu agre-
sywnych pacjent kwalifikowany jest do leczenia biologicznego przez Zespó³ Koordyna-
cyjny na podstawie œwiadczenia „Kwalifikacja i weryfikacja leczenia biologicznego przez
Zespó³ Koordynacyjny w programie leczenia rzs i mizs”, okreœlonego za³¹cznikiem
nr 10 do materia³ów informacyjnych w rodzaju leczenie szpitalne - programy terapeu-
tyczne. Opis œwiadczenia ujêto w kolejnym rozdziale.

W przypadku pacjentów, u których potrzeba jest ponownego w³¹czenia do progra-
mu terapeutycznego z powodu nawrotu choroby, nie jest konieczne zastosowanie wstêp-
nej kwalifikacji.

Szczegó³owy opis programu mo¿na znaleŸæ w  kolejnych zarz¹dzeniach Prezesa
NFZ, w sprawie okreœlenia warunków zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie
szpitalne w zakresie terapeutyczne programy zdrowotne. Zgodnie z tym zarz¹dzeniem
mo¿emy rozliczyæ hospitalizacjê pacjentów leczonych w ramach programu w nastêpu-
j¹cy sposób:

W ramach hospitalizacji, z  katalogu œwiadczeñ i zakresów-terapeutyczne progra-
my zdrowotne (co stanowi za³¹cznik Nr 1 do Zarz¹dzenia Prezesa Narodowego Fundu-
szu Zdrowia), wykazujemy œwiadczenie 5.08.06.0000001- hospitalizacja zwi¹zana
z wykonaniem programu o wartoœci punktowej 9 punkty za osobodzieñ. Dodatkowo
wykazujemy wielkoœæ podanej dawki substancji czynnej z za³¹cznika nr 2 do zarz¹-
dzenia; Katalogu substancji czynnych stosowanych w terapeutycznych programach
zdrowotnych.

Hospitalizacji zwi¹zanej z wykonaniem programu nie mo¿na ³¹czyæ do wspólnego
rozliczenia  z NFZ, ze œwiadczeniami wykonywanymi w ramach Katalogu grup JGP
(z za³¹cznika nr 1), Katalogu œwiadczeñ odrêbnych (Za³¹cznika nr 2) do zarz¹dzenia
Prezesa NFZ oraz Katalogiem œwiadczeñ podstawowych leczenie szpitalne - chemio-
terapia stanowi¹cego za³¹cznik nr 1 do zarz¹dzenia Nr 66/2009/DGL Prezesa Narodo-
wego Funduszu Zdrowia z dnia 3 listopada 2009 r., w sprawie okreœlenia warunków
zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie chemioterapia.
Zgodnie z obowi¹zuj¹cym schematem podawania leku wystêpuje koniecznoœæ czêst-
szej  hospitalizacji pacjenta  zwi¹zanego z wykonaniem programu terapeutycznego.
W przypadku podawania leku adalimumabu, podawanego we wstrzykniêciu podskór-
nym w dawce 40 mg co 14 dni, mo¿na zastosowaæ  wstrzykniêcie/podanie w warun-
kach ambulatoryjnych, zale¿y to jednak od decyzji lekarza prowadz¹cego jak równie¿
od mo¿liwoœci i warunków przychodni przy szpitalnej. W przypadku realizacji progra-
mu terapeutycznego w przychodni/ambulatorium zwi¹zanego podaniem/wydaniem
pacjentowi leku, nale¿y wykazaæ do rozliczenia z Narodowym Funduszem Zdrowia
z za³¹cznika nr 1 do zarz¹dzenia (katalogu œwiadczeñ i zakresów - terapeutyczne
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programy zdrowotne)  œwiadczenie: przyjecie pacjenta w trybie ambulatoryjnym zwi¹-
zane z wykonaniem programu (kod wykonanego œwiadczenia: 5.08.06.0000004) oraz
dawkê podanego i/lub wydanego choremu leku.  Wartoœæ punktowa œwiadczenia, zwi¹-
zanego z przyjêciem pacjenta w trybie ambulatoryjnym zwi¹zanego z podaniem/wyda-
niem leku pacjentowi, wynosi 2 punkty. Zgodnie z obowi¹zuj¹cym Zarz¹dzeniem Pre-
zesa Narodowego Funduszu Zdrowia  z dnia w sprawie okreœlenia warunków zawiera-
nia i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie terapeutyczne programy
zdrowotne (§16) w przypadkach uzasadnionych medycznie, mo¿liwe jest rozliczenie
hospitalizacji pacjenta z podaniem substancji czynnej (Katalog substancji czynnych sto-
sowanych w terapeutycznych programach zdrowotnych) ze œwiadczeniami z za³¹cznika
nr 1 (Katalogu grup), za³¹cznika nr 2 (Katalogu œwiadczeñ odrêbnych), za³¹cznika nr 1
(Katalogu œwiadczeñ podstawowych leczenie szpitalne- chemioterapia, za³¹cznika nr  2
(Katalog substancji czynnych stosowanych w terapii nowotworów) oraz za³¹cznika  nr 3
(Katalog œwiadczeñ wspomagaj¹cych leczenie szpitalne-chemioterapia).

W trakcie hospitalizacji pacjenta na oddziale reumatologicznym, w ramach lecze-
nia programu terapeutycznego, do wy¿ej wymienionych mo¿liwoœci rozliczenia poda-
nia leku biologicznego choremu, mo¿emy dodatkowo dosumowaæ œwiadczenie z Kata-
logu rycza³tów za diagnostykê w programach terapeutycznych.

Wy¿ej wymienione rozliczenie rycza³tu za diagnostykê w programie terapeutycz-
nym mo¿e byæ wykazane w ca³oœci, nie czêœciej ni¿ raz w trakcie trwania okresu
rozliczeniowego (w trakcie leczenia pacjenta w ramach programu) lub w czêœciach
wykonanych do wysokoœci nie wiêkszej ni¿ wysokoœæ kwoty okreœlonej w katalogu
rycza³tów.

Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej

Program terapeutyczny dotycz¹cy leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej wed³ug
Miêdzynarodowej Klasyfikacji Chorób i Problemów Zdrowotnych ICD10 dotyczy œwiad-
czeñ wykonywanych w ramach leczenia C 92.1 przewlek³a bia³aczka szpikowa. Œwiad-
czenie to mo¿na wykonywaæ w zakresach medycznych takich jak hematologia, onko-
logia i hematologia dzieciêca. Celem programu jest zmniejszenie œmiertelnoœci cho-
rych na przewlek³¹ bia³aczkê szpikow¹, wyd³u¿enie czasu prze¿ycia chorych, a tak¿e
uzyskanie i utrzymanie remisji hematologicznej, cytogenetycznej i molekularnej u osób
chorych i zmniejszenie œmiertelnoœci.

Leczenie wed³ug opisywanego schematu programu polega na podawaniu u dzieci
i  doros³ych w fazie przewlek³ej inhibitorami kinaz tj. substancj¹ czynn¹ imatinibem.
W przypadku wyst¹pienia odpornoœci na podawane standardowe dawki leku zwiêksza
siê o 50% iloœæ podawanej substancji lub podaje siê dasatynibab lub nilotynibab
(u doros³ych). W sytuacji gdy u chorego pacjenta w fazie przyspieszonej i kryzie bla-
stycznej, które rozwinê³y siê u chorych leczonym imatinibem program polega na poda-
waniu dasatynibu lub nilotynibu w fazie akceleracji lub dasatynibu w kryzie blastycznej.
Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u doros³ych imatinibem

Aby w³¹czyæ osobê chor¹ do programu nale¿y spe³niæ szczegó³owe warunki kwali-
fikacji.  W zale¿noœci od fazy choroby warunki s¹ nastêpuj¹ce:
• chorzy w fazie przewlek³ej:

a) chorzy dotychczas leczeni imatinibem, którzy osi¹gnêli co najmniej czêœciow¹



45

remisjê cytogenetyczn¹ po 1 roku leczenia;
b) dotychczas leczeni imatinibem, którzy osi¹gnêli ca³kowit¹ remisjê cytogenetyczn¹

najpóŸniej po 18 miesi¹cach leczenia;
c) nowo zdiagnozowani - œwie¿o rozpoznana przewlek³a bia³aczka szpikowa, w trak-

cie przed³u¿aj¹cego siê poszukiwania dawcy szpiku;
d) wczeœniej leczeni hydroksykarbamidem lub interferonem bez uzyskania remisji

cytogenetycznej lub z udokumentowan¹ siln¹ nietolerancj¹ leczenia (III i IV stopieñ
toksycznoœci wed³ug WHO);

e) po allogenicznej transplantacji szpiku kostnego, u których wyst¹pi³a wznowa choroby;
• chorzy w fazie przyspieszonej:

a)  wczeœniej leczeni bez wykorzystania imatinibu;
• chorzy w fazie kryzy blastycznej:
a) wczeœniej leczeni bez wykorzystania imatinibu.

Wszyscy pacjenci kwalifikowani do programu musz¹ posiadaæ udokumentowany
wynik badania obecnoœci genu BCR-ABL lub chromosomu Filadelfia (Ph+) spe³niaj¹cy
powy¿sze  kryteria.

Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej dazatynibem

Aby mo¿na by³o leczyæ pacjentów w programie stosuj¹c substancjê czynn¹ dez-
atynib pacjent musi mieæ udokumentowane rozpoznanie bia³aczki szpikowej po przez
wynik badania wskazuj¹cy na obecnoœæ genu BCR - ABL lub chromosomu filadelfij-
skiego (Ph+). Trzeba mieæ ukoñczone 18 lat, stan ogólny wed³ug WHO 0-2. T¹ sub-
stancj¹ mog¹ byæ równie¿ leczeni pacjenci, u których w fazie przewlek³ej i akceleracji,
dotychczas leczeni imatinibem:

• wystêpuje opornoœæ na imatinib z obecnoœci¹ mutacji innej ni¿ T315I,
• którzy nie osi¹gnêli remisji hematologicznej po co najmniej 3 miesi¹cach leczenia

imatynibem;
• u których brak jest czêœciowej odpowiedzi cytogenetycznej w 6  miesi¹cu leczenia

imatynibem;
• u których brak jest odpowiedzi cytogenetycznej po 12 miesi¹cach leczenia imaty-

nibem;
• którzy utracili osi¹gniêt¹ wczeœniej odpowiedŸ hematologiczn¹ lub cytogenetyczn¹;
• ze stwierdzon¹ progresj¹ choroby;
• nietoleruj¹cy imatinibu;
• chorzy w fazie przewlek³ej i akceleracji, dotychczas leczeni dazatynibem w ramach

terapii niestandardowej, u których uzyskano co najmniej ca³kowit¹ odpowiedŸ he-
matologiczn¹;

oraz chorzy w fazie przewlek³ej i akceleracji dotychczas leczeni nilotynibem nietoleru-
j¹cy nilotynibu lub z niepowodzeniem leczenia nilotynibem lub pacjenci w fazie kryzy
blastycznej u których wczeœniej nie otrzymywali dasatynibu, w tym nietoleruj¹cy lub
nieodpowiadaj¹cy na imatinib.

W sytuacji gdy lekarz prowadz¹cy rozpozna opornoœæ lub nietolerancjê na stoso-
wanie imatynibu, powinien dokonaæ wyboru leku drugiego rzutu (dazatynib albo niloty-
nib) w oparciu o wskazania medyczne.

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej nilotynibem

Aby mo¿na by³o leczyæ powy¿sz¹ substancj¹ pacjent musi spe³niæ nastêpuj¹ce kryteria:
• rozpoznana przewlek³a bia³aczka szpikowa z udokumentowan¹ obecnoœci¹ genu

BCR-ABL lub chromosomu Filadelfia (Ph+);
• wiek powy¿ej 18 roku ¿ycia;
• stan ogólny wed³ug WHO 0-2;
• chorzy w fazie przewlek³ej i akceleracji, dotychczas leczeni imatinibem:

a) u których wystêpuje opornoœæ na imatinib z obecnoœci¹ mutacji innej ni¿ T315I;
b) którzy nie osi¹gnêli remisji hematologicznej po co najmniej 3 miesi¹cach leczenia

imatynibem;
c) u których brak jest czêœciowej odpowiedzi cytogenetycznej w 6 miesi¹cu leczenia

imatynibem;
d) u których brak jest odpowiedzi cytogenetycznej po 12 miesi¹cach leczenia imaty-

nibem;
e) którzy utracili osi¹gniêt¹ wczeœniej odpowiedŸ hematologiczn¹ lub cytogenetyczn¹;
f) ze stwierdzon¹ progresj¹ choroby;
g) nietoleruj¹cy imatinibu;
h) œwiadczeniobiorcy w fazie przewlek³ej i akceleracji, dotychczas leczeni nilotyni-

bem w ramach terapii niestandardowej, u których uzyskano co najmniej ca³kowit¹
odpowiedŸ hematologiczn¹;

• chorzy w fazie przewlek³ej i akceleracji dotychczas leczeni dazatynibem
a) nietoleruj¹cy dasatynibu  lub z niepowodzeniem leczenia dazatynibem.

W sytuacji, gdy lekarz prowadz¹cy rozpozna opornoœæ lub nietolerancjê na stoso-
wanie imatynibu, powinien dokonaæ wyboru leku drugiego rzutu (dazatynib albo niloty-
nib) w oparciu o wskazania medyczne.

Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u dzieci imatinibem

Do leczenia imatinibem w ramach programu kwalifikuj¹ siê pacjenci z przewlek³¹
bia³aczk¹ szpikow¹, z udokumentowan¹ obecnoœci¹ genu BCR-ABL lub chromosomu
Filadelfia (Ph+) spe³niaj¹cy nastêpuj¹ce kryteria:

• w fazie przewlek³ej:
a) dotychczas leczeni imatinibem, którzy osi¹gnêli co najmniej czêœciow¹ remisjê

cytogenetyczn¹ po 1 roku leczenia;
b) dotychczas leczeni imatinibem, którzy osi¹gnêli ca³kowit¹ remisjê cytogenetyczn¹

najpóŸniej po 18 miesi¹cach leczenia;
c) nowo zdiagnozowani - œwie¿o rozpoznana przewlek³a bia³aczka szpikowa, w trak-

cie przed³u¿aj¹cego siê poszukiwania dawcy szpiku;
d) wczeœniej leczeni hydroksykarbamidem lub interferonem bez uzyskania remisji

cytogenetycznej lub z udokumentowan¹ siln¹ nietolerancj¹ leczenia (III i IV sto-
pieñ toksycznoœci wed³ug WHO);

e) po allogenicznej transplantacji szpiku kostnego, u których wyst¹pi³a wznowa choroby;
• w fazie przyspieszonej:
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a) chorzy wczeœniej leczeni bez wykorzystania imatinibu;
• w fazie kryzy blastycznej:

b) chorzy wczeœniej leczeni bez wykorzystania imatinibu.

Schematy podawania leków

I schemat dotyczy leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej u doros³ych imatinibem.
Zalecane dawkowanie imatinibu u pacjentów w fazie przewlek³ej PBSz wynosi 400 mg/
dobê. W razie wyd³u¿ania czasu uzyskiwania remisji cytogenetycznej lub niewielkiego
nawrotu cytogenetycznego mo¿liwe jest przejœciowe zwiêkszenie dawki imatinibu
w fazie przewlek³ej do 600 mg/dobê. Zalecane dawkowanie imatinibu u pacjentów
w fazie przyspieszonej wynosi 600 mg/dobê. W fazie akceleracji (odsetek blastów we
krwi i szpiku jest wiêkszy b¹dŸ równy 15% ale poni¿ej 30%, liczba blastów i promielo-
cytów we krwi i szpiku jest wiêksza b¹dŸ równa 30% (pod warunkiem, ¿e liczba bla-
stów jest mniejsza ni¿ 30%), liczba leukocytów zasadoch³onnych we krwi obwodowej
jest wiêksza b¹dŸ równa 20%, liczba p³ytek jest mniejsza ni¿ 100 x 109/l i jest nie
zwi¹zana z leczeniem) zwiêkszenie dawki do 800 mg/dobê (podawanych w dwóch
dawkach po 400 mg) mo¿e nast¹piæ w nastêpuj¹cych przypadkach:

• postêp choroby,
• brak zadowalaj¹cej odpowiedzi hematologicznej po co najmniej 3 miesi¹cach le-

czenia,
• utrata osi¹gniêtej wczeœniej odpowiedzi hematologicznej. postêp choroby, brak

zadowalaj¹cej odpowiedzi hematologicznej po co najmniej 3 miesi¹cach leczenia,
utrata osi¹gniêtej wczeœniej odpowiedzi hematologicznej.

Zalecane dawkowanie imatinibu w fazie kryzy blastycznej wynosi 800 mg/dobê.
Kryza blastyczna jest definiowana jako stan, w którym odsetek blastów w szpiku lub
krwi obwodowej przekracza 30%.

II schemat - leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u dzieci imatinibem
Dawkowanie substancji ustalane jest na podstawie powierzchni cia³a pacjenta poddawa-
nego leczeniu (mg/m2 pc). U dzieci w fazie przewlek³ej i fazach zaawansowanych zaleca
siê dawkê 340 mg/m2 pc na dobê (nie nale¿y stosowaæ ca³kowitej dawki wiêkszej ni¿
800 mg). Dawka mo¿e byæ podana jednorazowo (na dobê) lub podzielona na dwie czê-
œci.  U dzieci, u których nie wystêpuj¹ powa¿ne dzia³ania niepo¿¹dane oraz powa¿na
neutropenia lub trombocytopenia spowodowane bia³aczk¹ mo¿na rozwa¿yæ zwiêksze-
nie dawki z 340 mg/m2 pc do 570 mg/m2 pc na dobê w przypadkach takich jak: postêp
choroby (na ka¿dym jej etapie), brak zadowalaj¹cej odpowiedzi hematologicznej po co
najmniej 3 miesi¹cach leczenia, brak odpowiedzi cytogenetycznej po 12 miesi¹cach
leczenia, utrata osi¹gniêtej wczeœniej odpowiedzi hematologicznej lub cytogenetycznej.

III schemat - leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u doros³ych dasatynibem
Zalecana dawka pocz¹tkowa produktu w przewlek³ej fazie PBSz wynosi 100 mg raz na
dobê. Lek podawany jest w formie doustnej. Dawka pocz¹tkowa dasatynibu w zaawan-
sowanych fazach choroby wynosi 140 mg raz na dobê i równie¿ podawana jest doust-
nie. W sytuacji pojawienia siê efektów niepo¿¹danych podczas terapii dawkê nale¿y
zmniejszyæ do 80 mg na dobê, Nie wolno rozkruszaæ lub dzieliæ tabletek, musz¹ one

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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byæ po³ykane w ca³oœci, niezale¿nie od posi³ków. Uzwglêdniaj¹c kryteria w³aczenia do
programu leczenie nale¿y prowadziæ tak d³ugo jak przynosi ono zamierzone efekty
kliniczne.

IV schemat - leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u doros³ych nilotynibem
Wskazana dawka 800 mg nilotynibu na dobê, podawanej w dwóch dawkach po 400 mg
co oko³o 12 godzin. Substancjê czynn¹ nale¿y podawaæ na czczo. Po przyjêciu leku
przez godzinê nie nale¿y przyjmowaæ posi³ków. Leczenie tak jak powy¿ej nale¿y sto-
sowaæ tak d³ugo jak przynosi ono efekty kliniczne.
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a) imatinibem

1) pojawienie siê objawów
nadwra¿liwoœci na imati-
nib;

2) toksycznoœæ wed³ug WHO
powy¿ej 2, zw³aszcza wy-
st¹pienie powa¿nych po-
zahematologicznych dzia-
³añ niepo¿¹danych (3-
krotny wzrost stê¿enia bi-
lirubiny, 5-krotny wzrost
aktywnoœci aminotransfe-
raz w¹trobowych) lub he-
matologicznych dzia³añ
niepo¿¹danych (ciê¿ka
neutropenia lub ma³op³yt-
kowoœæ);

3) stan sprawnoœci wed³ug
WHO 3-4;

4) brak skutecznoœci leku po
3 miesi¹cach stosowania
leku (brak remisji hema-
tologicznej, brak remisji
cytogenetycznej mniej-
szej (definiowanej jako
sytuacja, w której w szpi-
ku s¹ komórki Ph-, ale jest
ich mniej ni¿ 35 %);

5) znalezienie dawcy szpiku
i podjêcie decyzji o wyko-
naniu zabiegu przeszcze-
pienia szpiku u danego
œwiadczeniobiorcy;

6) progresja choroby w trak-
cie stosowania leku wyra-
¿aj¹ca siê utrat¹ odpowie-
dzi hematologicznej, utrat¹
ca³kowitej odpowiedzi cyto-
genetycznej lub zwiêksze-
niem o 30% odsetka komó-
rek z chromosomem Fila-
delfia u œwiadczeniobior-
ców z remisj¹ cytogene-
tyczn¹ mniejsz¹ ni¿ ca³ko-
wita, pojawieniem siê no-
wych aberracji chromoso-
malnych w klonie bia³acz-
kowym.

b) dazatynibem

1) pojawienie siê objawów
nadwra¿liwoœci na daza-
tynib;

2) toksycznoœæ wed³ug WHO
powy¿ej 2, zw³aszcza wy-
st¹pienie powa¿nych po-
zahematologicznych dzia-
³añ niepo¿¹danych (3-
krotny wzrost stê¿enia bi-
lirubiny, 5-krotny wzrost
aktywnoœci aminotransfe-
raz w¹trobowych) lub he-
matologicznych dzia³añ
niepo¿¹danych (ciê¿ka
neutropenia lub ma³op³yt-
kowoœæ);

3) stan sprawnoœci wed³ug
WHO 3-4;

4) brak skutecznoœci leku po
3 miesi¹cach stosowania
leku
-brak remisji hematolo-

gicznej,
-brak remisji cytogene-

tycznej mniejszej (defi-
niowanej jako sytuacja,
w której w szpiku s¹
komórki Ph-, ale jest ich
mniej ni¿ 35 %);

5) brak odpowiedzi cytogene-
tycznej po 6 miesi¹cach

6) znalezienie dawcy szpiku
i podjêcie decyzji o wyko-
naniu zabiegu przeszcze-
pienia szpiku u danego
œwiadczeniobiorcy;

7) progresja choroby w trakcie
stosowania leku wyra¿aj¹ca
siê utrat¹ odpowiedzi hema-
tologicznej, utrat¹ ca³kowitej
odpowiedzi cytogenetycznej
lub zwiêkszeniem o 30%
odsetka komórek z chromo-
somem Filadelfia u œwiad-
czeniobiorców z remisj¹ cy-
togenetyczn¹ mniejsz¹ ni¿
ca³kowita, pojawieniem siê
nowych aberracji chromo-
somalnych w klonie bia³acz-
kowym.

8) toksycznoœæ hematolo-
giczna lub pozahematolo-
giczna w stopniu 3 lub 4 -
która przejawia siê pomi-
mo przerw w leczeniu

c) nilotynibem

1) pojawienie siê objawów
nadwra¿liwoœci na niloty-
nib;

2) toksycznoœæ wed³ug WHO
powy¿ej 2, zw³aszcza wy-
st¹pienie powa¿nych po-
zahematologicznych dzia-
³añ niepo¿¹danych (3-
krotny wzrost stê¿enia bi-
lirubiny, 5-krotny wzrost
aktywnoœci aminotransfe-
raz w¹trobowych) lub he-
matologicznych dzia³añ
niepo¿¹danych (ciê¿ka
neutropenia lub ma³op³yt-
kowoœæ);

3) stan sprawnoœci wed³ug
WHO 3-4;

4) brak skutecznoœci leku po
3 miesi¹cach stosowania
leku:

- brak remisji hematolo-
gicznej,

- brak remisji cytogenetycz-
nej mniejszej (definiowa-
nej jako sytuacja, w której
w szpiku s¹ komórki Ph-,
ale jest ich mniej ni¿ 35 %);

5) brak odpowiedzi cytogene-
tycznej po 6 miesi¹cach;

6) znalezienie dawcy szpiku
i podjêcie decyzji o wyko-
naniu zabiegu przeszcze-
pienia szpiku u danego
œwiadczeniobiorcy;

7) progresja choroby w trakcie
stosowania leku wyra¿aj¹ca
siê utrat¹ odpowiedzi hema-
tologicznej, utrat¹ ca³kowitej
odpowiedzi cytogenetycznej
lub zwiêkszeniem o 30%
odsetka komórek z chromo-
somem Filadelfia u œwiad-
czeniobiorców z remisj¹ cy-
togenetyczn¹ mniejsz¹ ni¿
ca³kowita, pojawieniem siê
nowych aberracji chromo-
somalnych w klonie bia³acz-
kowym.

Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u doros³ych
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Kryteria wy³¹czenia
z programu Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u dzieci

1) pojawienie siê objawów nadwra¿liwoœci na imatinib;
2) toksycznoœæ wed³ug WHO powy¿ej 2, zw³aszcza wyst¹pienie powa¿nych pozahe-

matologicznych (3-krotny wzrost stê¿enia bilirubiny, 5-krotny wzrost aktywnoœci
aminotransferaz w¹trobowych) lub hematologicznych (ciê¿ka neutropenia lub ma³o-
p³ytkowoœæ) dzia³añ niepo¿¹danych;

3) stan sprawnoœci wed³ug WHO 3-4;
4) brak skutecznoœci leku po 3 miesi¹cach stosowania leku:

- brak remisji hematologicznej,
- brak remisji cytogenetycznej mniejszej (definiowanej jako sytuacja, w której w szpi-

ku s¹ komórki Ph-, ale jest ich mniej ni¿ 35 %);
5) znalezienie dawcy szpiku i podjêcie decyzji o wykonaniu zabiegu przeszczepienia

szpiku u danego œwiadczeniobiorcy;
6) progresja choroby w trakcie stosowania leku wyra¿aj¹ca siê utrat¹ odpowiedzi he-

matologicznej, utrat¹ ca³kowitej odpowiedzi cytogenetycznej lub zwiêkszeniem
o 30% odsetka komórek z chromosomem Filadelfia u œwiadczeniobiorców z remisj¹
cytogenetyczn¹ mniejsz¹ ni¿ ca³kowita, pojawieniem siê nowych aberracji chromo-
somalnych w klonie bia³aczkowym.

Badania diagnostyczne wykonywane w ramach programu

I. Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej (doroœli)
1.1 Badania przy kwalifikacji leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej imatinibem:

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
e) fosfataza alkaliczna granulocytów,
f) badania ogólne moczu,
g) badanie cytogenetyczne szpiku,
h) badanie cytogenetyczne krwi,
i) badanie cytologiczne szpiku,
j) badanie molekularne PCR na obecnoœæ genu BCR-ABL (opcjonalnie),
 k) USG w¹troby i œledziony.

1.2 Monitorowanie leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej imatinibem:
Raz w miesi¹cu, przez pierwsze trzy miesi¹ce leczenia, nastêpnie co 90 dni

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
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e) badanie cytogenetyczne szpiku lub krwi obwodowej.
Badanie cytologiczne i cytogenetyczne szpiku: co pó³ roku przez pierwszy rok, na-

stêpnie, po uzyskaniu ca³kowitej remisji cytogenetycznej, co rok.
Badanie iloœciowe PCR: po uzyskaniu ca³kowitej remisji cytogenetycznej co 90 dni. W

razie niemo¿noœci wykonania badania iloœciowego, badanie jakoœciowe PCR.

2. Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej dazatynibem
2.1 Badania przy kwalifikacji

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
e) fosfataza alkaliczna granulocytów,
f) badania ogólne moczu,
g) badanie cytogenetyczne szpiku,
h) badanie cytogenetyczne krwi,
i) badanie cytologiczne szpiku,
j) badanie molekularne PCR na obecnoœæ genu BCR-ABL (opcjonalnie),
k) USG w¹troby i œledziony.

2.3 Monitorowanie leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej dazatynibem
Pierwsze 2 miesi¹ce leczenia- co 7 dni, nastêpnie co 30 dni (po uzyskaniu remisji
hematologicznej co 90 dni):

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina.
Badanie cytologiczne i cytogenetyczne szpiku: co 90 dni przez pierwszy rok, na-

stêpnie co pó³ roku.
Badanie iloœciowe PCR: po uzyskaniu ca³kowitej remisji cytogenetycznej co 90 dni.

3. Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej nilotynibem
3.1 Badania przy kwalifikacji

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
e) fosfataza alkaliczna granulocytów,
f) badania ogólne moczu,
g) badanie cytogenetyczne szpiku,
h) badanie cytogenetyczne krwi,
i) badanie cytologiczne szpiku,
j) badanie molekularne PCR na obecnoœæ genu BCR-ABL (opcjonalnie),
k) USG w¹troby i œledziony.

3.2 Monitorowanie leczenia przewlek³ej bia³aczki szpikowej nilotynibem
Raz w miesi¹cu (po uzyskaniu remisji hematologicznej co 90 dni):

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
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b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
Badanie cytologiczne i cytogenetyczne szpiku: co 90 dni przez pierwszy rok, na-

stêpnie co pó³ roku.
Badanie iloœciowe PCR: po uzyskaniu ca³kowitej remisji cytogenetycznej co 90 dni

II. Leczenie przewlek³ej bia³aczki szpikowej u dzieci Imatinibem
1.1 Badania przy kwalifikacji

a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
e) fosfataza alkaliczna granulocytów,
f) badania ogólne moczu,
g) badanie cytogenetyczne szpiku,
h) badanie cytogenetyczne krwi,
i) badanie cytologiczne szpiku,
j) badanie molekularne PCR na obecnoœæ genu BCR-ABL (opcjonalnie),
 k) USG w¹troby i œledziony.

1.2 Monitorowanie leczenia
Raz w miesi¹cu przez pierwsze trzy miesi¹ce leczenia, nastêpnie co 90 dni:
a) morfologia krwi z rozmazem (leukocyty, p³ytki krwi, blasty),
b) AspAT, AlAT,
c) kreatynina,
d) bilirubina,
e) fosfataza alkaliczna granulocytów,
f) badania ogólne moczu.
Raz w miesi¹cu przez pierwsze trzy miesi¹ce leczenia, nastêpnie co 90 dni - bada-

nie iloœciowe PCR (BCR-ABL/ABL ratio).
Co 90 dni - badanie cytogenetyczne szpiku.
Co 90 dni - USG jamy brzusznej.
Co 180 dni - badanie histologiczne szpiku.

Program terapeutyczny leczenia raka piersi

Celem programu jest przede wszystkim wyd³u¿enie czasu prze¿ycia chorych na
raka piersi  z nadekspresj¹ HER-2 lub amplifikacj¹ genu HER-2, wyd³u¿enie czasu do
nawrotu lub  progresji choroby i poprawa jakoœci ¿ycia chorych. Opisywany program
polega na leczeniu trastuzumabem lub lapatynibem chorych na raka piersi z potwier-
dzon¹ nadmiern¹ ekspresj¹ receptora HER2 lub amplifikacj¹ genu HER2 oraz jego
monitorowanie. Trastuzumab mo¿e byæ stosowany w ramach uzupe³niaj¹cego lecze-
nia pooperacyjnego we wczesnym stadium lub w ramach paliatywnego leczenia
w stadium uogólnienia nowotworu. Lapatynib mo¿e byæ stosowany w ramach paliatyw-
nego leczenia w stadium uogólnienia nowotworu w przypadku wyst¹pienia progresji po
wczeœniejszym leczeniu trastuzumabem. Do leczenia trastuzumabem kwalifikuj¹ siê
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pacjenci, u których  stwierdzono nadekspresjê HER-2 wynik 3+ w badaniu immunohi-
stochemicznym (IHC) lub amplifikacjê genu HER2 stwierdzon¹ na podstawie badania
FISH (fluorescence in situ hybridization) lub CISH (chromogenic in situ hybrridiaztion).
Trastuzumab jest stosowany w leczeniu pacjentek chorych na raka piersi:
• z przerzutami, u których stwierdzono nadmiern¹ ekspresjê receptora HER-2 lub am-

plifikacjê genu HER2
• po radykalnym leczeniu miejscowym,(w tym równie¿ po operacji skojarzonej z che-

mioterapi¹ i/lub radioterapi¹) u których stwierdzono nadekspresjê receptora HER-2
albo amplifikacjê genu HER-2.

Podczas podawania leku nale¿y uwa¿aæ w sytuacji gdy leczony pacjent ma choro-
by wspó³istniej¹ce dotycz¹ce uk³adu naczyniowo - sercowego. Trastuzumab upoœle-
dza czynnoœæ skurczow¹ lewej komory serca.

Lapatynib jest stosowanym doustnie drobnocz¹steczkowym inhibitorem recepto-
rów HER1 i HER2 o dzia³aniu skierowanym na ich wewn¹trzkomórkow¹ domenê. Lek
ten w skojarzeniu z kapecytabin¹ jest stosowany w leczeniu chorych z przerzutowym
rakiem piersi z nadmiern¹ ekspresj¹ receptora HER2 lub amplifikacj¹ genu HER2,
u których wyst¹pi³a progresja choroby po wczeœniejszym stosowaniu chemioterapii
z udzia³em antracyklin i taksoidów oraz trastuzumabu. Lapatynib nale¿y stosowaæ
ostro¿nie u chorych z upoœledzon¹ frakcj¹ wyrzutow¹ lewej komory i zaburzeniami
czynnoœci w¹troby, zaburzeniami wch³aniania oraz otrzymuj¹cych leki, które wchodz¹
z nim w negatywn¹ interakcjê (np. leki metabolizowane przez enzymy systemu CYP3A4).

Kwalifikacja do programu

Leczenie przerzutowego raka pier-
si trastuzumabem albo lapatynibem
w skojarzeniu z kapecytabin¹

• histologiczne rozpoznanie  raka piersi
z przerzutami (IV stopieñ) - (dla trastu-
zumabu i lapatynibu z kapecytabin¹);

• udokumentowane niepowodzenie che-
mioterapii z u¿yciem antracyklin lub
z przeciwwskazaniami do stosowania an-
tracyklin (dla trastuzumabu stosowane-
go w skojarzeniu z lekiem o dzia³aniu cy-
totoksycznym),

• udokumentowane niepowodzenie lecze-
nia z u¿yciem przynajmniej 2 schema-
tów chemioterapii z u¿yciem antracyklin
i taksanów - (dla trastuzumabu stosowa-
nego w monoterapii);

• udokumentowana progresja po uprzed-
nim leczeniu trastuzumabem jest kryte-
rium w³¹czenia do leczenia lapatynibem

Leczenie adjuwantowe raka piersi tra-
stuzumabem

• histologiczne rozpoznanie raka piersi,
• nadekspresja receptora HER2 w komór-

kach raka (wynik /3+/ w badaniu IHC) lub
amplifikacja genu HER2 (wynik /+/ w ba-
daniu FISH lub CISH),

• nowotwór pierwotnie operacyjny - wyj-
œciowy stopieñ zaawansowania (I C T1c
N0,  II -T0-2 N0   1 lub III A -T3 N1),

• zaawansowanie umo¿liwiaj¹ce leczenie
chirurgiczne po zastosowaniu wstêpnej
chemioterapii i uzyskaniu mo¿liwoœci chi-
rurgicznego leczenia o za³o¿eniu do-
szczêtnym w stopniu III A (T0-3 N2),

• leczenie chirurgiczne o za³o¿eniu rady-
kalnym polegaj¹ce na:
a) amputacji piersi oraz wyciêciu pacho-

wych wêz³ów ch³onnych
b) wyciêciu guza z marginesem tkanek
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w skojarzeniu z kapecytabin¹;
• udokumentowana  nadekspresja recep-

tora HER2 (wynik /3+/ w badaniu IHC)
lub amplifikacja genu HER2 (wynik/+/ w
badaniu FISH lub CISH);

• stan sprawnoœci 0 - 2 wg WHO,
• prawid³owe wskaŸniki czynnoœci nerek,
• prawid³owe wskaŸniki czynnoœci w¹tro-

by - (mo¿liwoœæ kwalifikowania chorych
z umiarkowanym wzrostem aktywnoœci
transaminaz tzn. do 3-krotnego wzrostu
aktywnoœci transaminaz w stosunku do
wartoœci prawid³owych),

• prawid³owe wskaŸniki czynnoœci szpiku,
• wydolnoœæ serca wykazana na podstawie

oceny klinicznej i badania ECHO lub MUGA
(przed rozpoczêciem stosowania trastuzu-
mabu) z frakcj¹ wyrzutu lewej komory ser-
ca wynosz¹c¹ przynajmniej 50 %.

• nieobecnoœæ nasilonej dusznoœci spo-
czynkowej zwi¹zanej z zaawansowanym
nowotworem

• wykluczenie ci¹¿y

prawid³owych oraz pachowych wêz³ów
ch³onnych z uzupe³niaj¹c¹ radioterapi¹
ca³ej piersi (leczenie oszczêdzaj¹ce),

• czynniki ryzyka nawrotu raka wykazane
na podstawie histologicznego badania
materia³u pooperacyjnego obejmuj¹ce:
a) obecnoœæ przerzutów w pachowych

wêz³ach ch³onnych do³u pachowego
(cecha pN /+/) lub

b) najwiêksz¹ œrednicê guza powy¿ej
1,0 cm w przypadku nieobecnoœci prze-
rzutów w pachowych wêz³ach ch³onnych
(cecha pN0),

• wydolnoœæ serca wykazana na podstawie
oceny klinicznej i badania ECHO lub MUGA
(przed rozpoczêciem stosowania trastuzu-
mabu) z frakcj¹ wyrzutu lewej komory ser-
ca wynosz¹c¹ przynajmniej 50 %,

• wykluczenie ci¹¿y.

Nale¿y pamiêtaæ o tym i¿ nieuzasadnionym jest w³¹czanie trastuzumabu w ramach
leczenia przerzutowego raka piersi œwiadczeniobiorców, u których zastosowano ten
lek w leczeniu adjuwantowym  raka piersi.

Dawkowanie substancji czynnych

Leczenie przerzutowego raka piersi trastuzumabem
Zaleca siê aby pocz¹tkowa dawka nasycaj¹ca leku wynosi³a 4 mg/kg masy cia³a.

Nastêpnie podaje siê cotygodniow¹ dawkê leku 2 mg/kg masy cia³a, rozpoczynaj¹c po
up³ywie tygodnia od podania dawki nasycaj¹cej. Alternatywnie mo¿na zastosowaæ na-
stêpuj¹cy schemat dawek nasycaj¹cych i podtrzymuj¹cych w monoterapii i leczeniu
skojarzonym z paklitakselem, docetakselem lub inhibitorem aromatazy. Pocz¹tkowa
dawka nasycaj¹ca 8 mg/kg masy cia³a, a nastêpnie 6 mg/kg po 3 tygodniach, po czym
6 mg/kg powtarzane w 3-tygodniowych odstêpach, podawane we wlewie przez oko³o
90 min.

Leczenie adjuwantowe raka piersi trastuzumabem
Pocz¹tkowa dawka nasycaj¹ca wynosi 8 mg/kg masy cia³a, a nastêpnie 6 mg/kg

po 3 tygodniach, po czym 6 mg/kg powtarzane w 3-tygodniowych odstêpach, podawa-
ne we wlewie przez ok. 90 minut.

Je¿eli podanie leku z jakichœ powodów spóŸni³o siê o 7 dni lub mniej, nale¿y podaæ
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jak najszybciej zwyk³¹ dawkê leku (6 mg/kg) (nie czekaj¹c do nastêpnego planowane-
go cyklu), a nastêpnie nale¿y podawaæ dawki podtrzymuj¹ce 6 mg/kg co 3 tygodnie,
zgodnie z uprzednim planem leczenia.

Je¿eli podanie leku opóŸni³o siê o wiêcej ni¿ 7 dni, wtedy nale¿y ponownie podaæ
dawkê nasycaj¹c¹ (8 mg/kg przez ok. 90 minut), a nastêpnie podawaæ  kolejne pod-
trzymuj¹ce dawki leku (6 mg/kg) co 3 tygodnie od tego momentu.
Œwiadczeniobiorców z wczesnym rakiem piersi nale¿y leczyæ przez 1 rok lub do mo-
mentu nawrotu choroby.

Lek podaje siê w 90-minutowym wlewie do¿ylnym. Œwiadczeniobiorcy powinni byæ
obserwowani przez co najmniej 6 godzin, od rozpoczêcia pierwszego wlewu i przez 2
godziny od rozpoczêcia kolejnych wlewów, pod k¹tem wyst¹pienia objawów takich jak:
gor¹czka, dreszcze lub innych objawów zwi¹zanych z wlewem do¿ylnym. Przerwanie
wlewu mo¿e pomóc w kontrolowaniu tych objawów. Wlew mo¿e byæ wznowiony po
zmniejszeniu nasilenia objawów. Je¿eli pierwsza dawka nasycaj¹ca by³a dobrze tole-
rowana, dawki kolejne mog¹ byæ podawane w 30-minutowym wlewie.

Nale¿y pamiêtaæ aby ka¿dy œwiadczeniodawca obowi¹zkowo dysponowa³ zesta-
wem do udzielania pierwszej pomocy.

Pacjentki uczestnicz¹ce w programie nale¿y leczyæ do momentu wyst¹pienia pro-
gresji choroby lub wyst¹pienia niepo¿¹danych dzia³añ o istotnym znaczeniu klinicznym.

Leczenie uogólnionego raka piersi lapatynibem w skojarzeniu z kapecytabin¹.
Zalecana dawka dobowa laptynibu wynosi 1250 mg (5 tabletek jednorazowo w ciagu
doby-dawki dobowej nie nale¿y dzieliæ). Leczenie lapatynibem nale¿y prowadziæ cod-
dziennie do wystapienia progresji choroby lub wyst¹pienia powa¿nych dzia³añ niepo-
¿¹danych.

Kapecytabinê w skojarzeniu z lapatynibem nale¿y stosowaæ w dobowej dawce 2000
mg/m2 powierzchni cia³a (dwie dawki podzielone) w dniach 1-14 w cyklach 21-dniowych.

Kryteria wy³¹czenia z programu

Leczenie przerzutowego raka pier-
sitrastuzumabem albo lapatynibem
w skojarzeniu z kapecytabin¹
• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na

lek podawany w programie,
• toksycznoœæ wg WHO powy¿ej  3,

zw³aszcza wyst¹pienie objawów zaha-
mowania czynnoœci szpiku, objawów nie-
wydolnoœci kr¹¿enia,

• stan sprawnoœci 3 - 4 wg WHO,
• progresja choroby w trakcie stosowania

leku
- wyst¹pienie nowych zmian nowotwo-

rowych lub
- stwierdzenie progresji istniej¹cych

Leczenie adjuwantowe raka piersi tra-
stuzumabem
• rozpoznanie przewodowego raka przed-

inwazyjnego,
• zaawansowanie w stopniach I A  oraz

IIIB, III C i IV,
• progresja choroby w trakcie stosowania

leku
• niewydolnoœæ serca (klasa III lub IV we-

d³ug klasyfikacji NYHA),
• niestabilnoœæ hemodynamiczna w prze-

biegu choroby wieñcowej lub zastawko-
wej wady serca oraz nadciœnienia têtni-
czego i innych sytuacji klinicznych (np.
wieloletnia lub niekontrolowana cukrzy-
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Monitorowanie leczenia wed³ug programu

Leczenie przerzutowego raka piersi trastuzumabem albo lapatynibem
w skojarzeniu z kapecytabin¹

zmian - zwiêkszenie o przynajmniej
20% najmniejszego wymiaru istniej¹-
cej zmiany pojedynczej lub sumy naj-
d³u¿szych wymiarów w przypadku
mnogich zmian,

• niewydolnoœæ kr¹¿enia i niewydolnoœæ
wieñcowa oraz niekontrolowane nadci-
œnienie têtnicze,

• ci¹¿a.

ca),
• frakcja wyrzutu lewej komory serca po-

ni¿ej 50 % wykazana w badaniu ECHO
lub MUGA,

• niewydolnoœæ oddechowa zwi¹zana z in-
nymi chorobami wspó³istniej¹cymi,

• wspó³istnienie innych nowotworów z³o-
œliwych z wyj¹tkiem przedinwazyjnego
raka szyjki macicy i podstawnokomór-
kowego raka skóry,

• okres ci¹¿y i karmienia piersi¹,
• przeciwwskazania do stosowania trastu-

zumabu wynikaj¹ce z nadwra¿liwoœci na
trastuzumab, bia³ka mysie lub substan-
cje pomocnicze.
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Leczenie szpiczaka mnogiego

Program terapeutyczny dotycz¹cy leczenia szpiczaka mnogiego stworzono w celu
wyd³u¿enia czasu prze¿ycia chorych, uzyskania remisji choroby, oraz poprawy jako-
œci ich ¿ycia. Cykl leczenia polega na podawaniu pacjentom uczestnicz¹cym w pro-
gramie bortezomibu. Leczeni s¹ chorzy u których zaobserwowano progresjê choroby,
po przynajmniej 2 leczeniach pierwszego rzutu lub przy braku poprawy czêœciowej po
4 cyklach leczenia I rzutu bez wykorzystania bortezomibu (II rzut leczenia). Pod uwagê
brane s¹ równie¿ osoby, u których wyst¹pi³ nawrót choroby powy¿ej jednego roku po
uzyskaniu remisji czêœciowej po zastosowaniu chemioterapii wysokodawkowej, prze-
szczepie szpiku, b¹dŸ po wiêcej ni¿ dwóch latach leczenia I i II rzutu, oraz u pacjentów
z nowotworem szpiczaka mnogiego po chemioterapii wysokodawkowej i przeszczepie
autoimmunologicznym szpiku, zakwalifikowanych do przeszczepu allogenicznego (III
rzut leczenia).

Ca³a diagnostyka opiera siê na wynikach badañ, okreœlanych w nomenklaturze
medycznej jako kryteria du¿e i kryteria ma³e. Rozpoznanie szpiczaka mnogiego wy-
maga spe³nienia 1 kryterium du¿ego i jednego kryterium ma³ego lub te¿ 3 kryteriów
ma³ych w tym koniecznoœæ wyst¹pieñ dwóch pierwszych zmian.

Kryteria du¿e
• Obecnoœæ plazmocytów w biopsji tkan-

kowej,
• Plazmocyty w szpiku > 30%,
• Bia³ko monoklonalne:

3500 mg% IgG (3,5 g/dl)
2000 mg% IgA (2,0 g/dl)
1,0 g/24h ³añcuchy lekkie w moczu

Kryteria ma³e
• Plazmocyty w szpiku 10 - 30%,
• Bia³ko monokloalne w stê¿eniach mniej-

szych ni¿ w kryteriach du¿ych,
• Ogniska asteoliczne w koœciach,
• Stê¿enie prawid³owych immunoglobulin

JgM <50mg%, IgA<100mg%,
  JgG < 600mg%
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Substancja czynna

Bortozomib - inhibitor proteasomów. Dzia³anie leku polega na hamowaniu czynno-
œci 26S proteasomu w komórkach ssaków. Proces ten zapobiega proteolizie i wp³ywa
na wielorakie kaskady przekazywania wiadomoœci wewn¹trz komórki rakowej, prowa-
dz¹c do jej œmierci.

Kryteria w³¹czenia do programu

Do leczenia w ramach II rzutu bortezomibem kwalifikuje siê pacjentów u których
wyst¹pi³a progresja podczas leczenia I rzutu stwierdzona po przeprowadzeniu co naj-
mniej 2 cykli leczenia I rzutu. Nie zaobserwowano poprawy czêœciowej po 4 cyklach
leczenia I rzutu bez stosowania substancji czynnej bortezomibu.

Do leczenia bortezomibem w ramach III rzutu kwalifikowani s¹ pacjenci z nawrotem
choroby po uzyskaniu remisji co najmniej czêœciowej za pomoc¹ chemioterapii wyso-
kodawkowej i przeszczepieniu komórek krwiotwórczych. Do leczenia III rzutu kwalifi-
kuj¹ siê równie¿ osoby z progresj¹ choroby po roku leczenia I i II rzutu, chory z nawro-
tem szpiczaka mnogiego po chemioterapii wysokodawkowej i przeszczepieniu w³a-
snych komórek krwiotwórczych, bez remisji czêœciowej kwalifikowanych do przeszczepu
allogenicznego komórek krwiotwórczych.

W przypadku osób, u których zastosowano przedmiotowy lek programu w leczeniu
II rzutu bez odpowiedzi (remisji czêœciowej) w³¹czenie do leczenia w ramach III rzutu
jest nieuzasadnione.

Do leczenia w ramach IV rzutu kwalifikuje siê pacjentów z nawrotem szpiczaka po
uzyskaniu przynajmniej bardzo dobrej remisji czêœciowej po leczeniu chemioterapi¹
wysokodawkow¹ i przeszczepieniu komórek krwiotwórczych, zastosowanych u chore-
go jako proces leczenia III rzutu przy za³o¿eniu, ¿e uzyskano co najmniej remisjê
czêœciow¹ po leczeniu bortezomibem podczas leczenia III rzutu.

Badania wykonywane podczas kwalifikacji do programu:
• oznaczenie morfologii krwi
• oznaczenie AspAT, AlAT
• poziom wapnia
• kreatynina
• bilirubina
• klirens kreatyniny
• elektroforeza bia³ek
• oznaczanie bia³ka M
• badania ogólne moczu
• badanie na obecnoœæ bia³ka Bence'a - Jonesa w moczu,
• biopsja szpiku lub/i trepanobiopsja szpiku
• RTG koœci p³askich i d³ugich
• MR lub TK (w wybranych przypadkach)
• badanie beta2-mikroglobuliny
• badanie wolnych ³añcuchów lekkich
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Parametry badañ pacjentów kwalifikowanych do programu terapeutycznego:
• stan ogólny wg Karnowskiego ? 60%;
• liczba p³ytek krwi ? 50 G/l;
• stê¿enie Hb ? 8,0 g/dl (tak¿e uzyskane przez podanie transfuzji krwi);
• liczba neutrofili (ANC) ? 0,5 G/l,
• ca³kowita liczba leukocytów ? 1,5G/l;
• stê¿enie wapnia w surowicy < 14 mg/dl; Terapeutyczne Programy Zdrowotne 2010

Leczenie opornych postaci szpiczaka mnogiego (plazmocytowego) 5
• AspAT i AlAT ? 2,5 raza górny zakres normy;
• bilirubina ca³kowita ? 1,5 raza górny zakres normy;
• klirens kreatyniny ? 30 ml/min.

Schemat podawania leku

Jeden cykl leczenia obejmuje 21 dni:
Podanie leku w dawce 1,3 mg/m2 przypada na dzieñ 1, 4, 8, 11 cyklu, natomiast w

dniach od 12 do 21 w³¹cznie nastêpuje przerwa w podawaniu leku. W razie wyst¹pienia
istotnych powodów losowych b¹dŸ organizacyjnych dopuszcza siê przyspieszenie b¹dŸ
opóŸnienie podania konkretnej dawki leku o dwa dni w stosunku do zaplanowanej daty.
W razie wyst¹pienia dzia³ania niepo¿¹danego w stopniu II i III wed³ug WHO dopusz-
czalne jest zale¿nie od sytuacji zmniejszenie dawki o 25 lub 50% (do odpowiednio 1,0
mg/m2 lub 0,7 mg/m2) lub czasowe przerwanie podawania leku do czasu ust¹pienia
danego dzia³ania niepo¿¹danego i jego ponowne w³¹czenie w odpowiednio zredukowa-
nej dawce.

Lek jest podawany w trwaj¹cym od 3 do 5 sekund do¿ylnym wstrzykniêciu w formie
bolusa przez obwodowo lub centralnie umieszczony cewnik. Po podaniu produktu,
cewnik nale¿y przep³ukaæ 9 mg/ml (0,9%) roztworem chlorku sodu do wstrzykniêæ.

Leczenie pacjentów kwalifikowanych do programu trwa 18 tygodni i obejmuje 6
cykli. W sytuacji, gdy odpowiedŸ (remisja czêœciowa) wystêpuje ju¿ po 4 cyklach, nie
stwierdza siê remisji ca³kowitej to mo¿na leczyæ do 8 cykli w czasie 24 tygodni. Do-
puszcza siê przerwanie leczenia w celu przeszczepienia komórek krwiotwórczych w
sytuacji bardzo dobrej reakcji na leczenie. Po przeszczepie pacjent mo¿e otrzymaæ
pozosta³e cykle (leczenie  poprzszczepowe).

Kryteria wy³¹czenia z programu
Pacjent zostaje wy³oczony z programu w przypadku stwierdzenia nadwra¿liwoœci

na bortezomib, boron (bor) lub któr¹kolwiek substancjê pomocnicz¹, nietolerancji
bortezomibu wg WHO stopieñ IV oraz w przypadki ciê¿kich zaburzeñ czynnoœci funk-
cji w¹troby lub nerek lub te¿ w przypadku progresji choroby po dwóch cyklach bortezo-
mibu b¹dŸ brak poprawy czêœciowej po 4 cyklach stosowania bortezomibu.

Monitorowanie leczenia
Przynajmniej raz w miesi¹cu nale¿y wykonaæ badanie neurologiczne. Przeprowa-

dziæ je mo¿e lekarz internista.
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Pomiêdzy 35-42 dniem leczenia oznaczenie:
• morfologii krwi;
• proteinogramu
• stê¿enia kreatyniny;
• stê¿enia wapnia w surowicy;
• utraty bia³ka w dobowej zbiórce moczu (dotyczy chorych z chorob¹ ³añcuchów

lekkich)

Pomiêdzy 54-63 dniem leczenia oznaczenie:
• morfologii krwi;
• stê¿enia Hb;
• proteinogramu
• stê¿enia kreatyniny;
• stê¿enia wapnia w surowicy;
• aktywnoœci AspAT i AlAT;
• stê¿enia bilirubiny ca³kowitej;
• utraty bia³ka w dobowej zbiórce moczu (dotyczy chorych z chorob¹ ³añcuchów

lekkich)

Pomiêdzy 75-84 dniem leczenia oznaczenie:
• morfologii krwi;
• ca³kowitej liczby p³ytek krwi
• ca³kowitaej liczby leukocytów
• ca³kowitej liczby neutrofili;
• stê¿enia Hb;
• proteinogramu
• stê¿enia kreatyniny;
• stê¿enia wapnia w surowicy;
• aktywnoœci AspAT i AlAT;
• stê¿enia bilirubiny ca³kowitej;
• klirens kreatyniny
• utraty bia³ka w dobowej zbiórce moczu (dotyczy chorych z chorob¹ ³añcuchów

lekkich)

Pomiêdzy 96-105 dniem leczenia oznaczenie:
• morfologii krwi;
• ca³kowitej liczby p³ytek krwi
• ca³kowitaej liczby leukocytów
• ca³kowitej liczby neutrofili;
• stê¿enia Hb;
• stê¿enie proteinogramu
• stê¿enia kreatyniny;
• stê¿enia wapnia w surowicy;
• aktywnoœci AspAT i AlAT;
• stê¿enia bilirubiny ca³kowitej;
• klirens kreatyniny
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• utraty bia³ka w dobowej zbiórce moczu (dotyczy chorych z chorob¹ ³añcuchów
lekkich)

Pomiêdzy 117-126 dniem leczenia oznaczenie:
• morfologii krwi;
• ca³kowitej liczby p³ytek krwi
• ca³kowitaej liczby leukocytów
• ca³kowitej liczby neutrofili;
• stê¿enia Hb;
• proteinogramu
• stê¿enia kreatyniny;
• stê¿enia wapnia w surowicy;
• aktywnoœci AspAT i AlAT;
• stê¿enia bilirubiny ca³kowitej;
• klirens kreatyniny
• utraty bia³ka w dobowej zbiórce moczu (dotyczy chorych z chorob¹ ³añcuchów

lekkich)
• test immunofiksacji krwi i moczu na obecnoœæ bia³ka monoklonalnego;
• mielogram lub trepanobiopsja szpiku;
• badanie radiologiczne koœci.
• badanie beta2-mikroglobuliny
• badanie wolnych ³añcuchów lekkich

Program leczenia glejaków mózgu

Celem programu jest wyd³u¿enie ca³kowitego czasu prze¿ycia, czasu do progresji
choroby, oraz poprawa jakoœci ¿ycia chorych. Wed³ug opisu programu rozpoznania
glejaka z³oœliwego nale¿y ustaliæ na podstawie wyniku histologicznego badania mate-
ria³u uzyskanego w nastêpstwie wykonania resekcji lub biopsji stereotaktycznej.

Substancj¹ finansowan¹ w ramach programu jest temozolomid pod postaci¹ kap-
su³ek twardych w dawkach 5mg,20mg,100mg,140mg, 180 mg,250mg.

W kraju opisywana substancja czynna zarejestrowana jest  ze wskazaniem w le-
czeniu doros³ych pacjentów z nowo zdiagnozowanym glejakiem wielopostaciowym
w skojarzeniu  z radioterapi¹ i nastêpnie w monoterapii po zakoñczeniu napromienia-
nia, a tak¿e w leczeniu dzieci od 3 lat, m³odzie¿y oraz pacjentów doros³ych z gleja-
kiem z³oœliwym, jak glejak wielopostaciowy lub gwiaŸdziak anaplastyczny, wykazuj¹-
cym wznowê lub progresjê po standardowym leczeniu.

Aby mo¿na by³o leczyæ danego pacjenta powy¿szym programem nale¿y  spe³niæ
nastêpuj¹ce kryteria:
Leczenie doros³ych z nowo zdiagnozowanym glejakiem wielopostaciowym

• histologiczne nowe rozpoznanie z³oœliwego glejaka GIII i GIV (glejak wieloposta-
ciowy lub gwiaŸdziak anaplastyczny);

• stan sprawnoœci wed³ug WHO 0-2;
• prawid³owa czynnoœæ szpiku (wskaŸniki morfologii krwi);
• prawid³owa czynnoœæ nerek i w¹troby (wskaŸniki biochemiczne);
• wykluczona ci¹¿a.
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W przypadku leczenie osób doros³ych, dzieci w wieku 3 lat lub osób starszych
z glejakiem z³oœliwym (gwiaŸdziak anaplastyczny lub glejak wielopostaciowy) wyka-
zuj¹cym wznowê lub progresjê  po wczeœniejszym leczeniu chirurgicznym lub radiote-
rapii z udokumentowanymi przeciwwskazaniami do ponownego zastosowania lecze-
nia chirurgicznego i radioterapii nale¿y spe³niæ poni¿esz kryteria:

• nawrót po wczeœniejszym leczeniu chirurgicznym lub radioterapii z udokumento-
wanymi przeciwwskazaniami do ponownego zastosowania leczenia chirurgiczne-
go i radioterapii

• stan sprawnoœci wed³ug WHO 0-2;
• prawid³owa czynnoœæ szpiku (wskaŸniki morfologii krwi);
• prawid³owa czynnoœæ nerek i w¹troby (wskaŸniki biochemiczne);
• wykluczona ci¹¿a.

Dawkowanie substancji czynnej
Osoby doros³e z nowo zdiagnozowanym glejakiem wielopostaciowym:
Kapsu³ki twarde podawane  w skojarzeniu z celowan¹ radioterapi¹ (okres leczenia

skojarzonego), a nastêpnie zastosowanie 6 cykli temozolomidu w monoterapii (okres
monoterapii).

Temozolomid w ramach skojarzonego leczenia chorych na pierwotnie rozpoznane-
go glejaka wielopostaciowego stosuje siê wed³ug poni¿szych danych:

• okres jednoczesnego stosowania chemioterapii i radioterapii - leczenie skoja-
rzone
a) temozolomid - codziennie w dawce 75 mg/m2 powierzchni cia³a przez 42 dni
b) radioterapia - 2 Gy dziennie przez 5 dni w tygodniu do dawki ca³kowitej 60 Gy

(30 frakcji) w ci¹gu 42 dni (6 tygodni)
• okres wy³¹cznego stosowania chemioterapii (rozpoczêcie po 4 tygodniach od

zakoñczenia radioterapii)  - monoterapia
a) temozolomid pierwszy cykl - w dniach od 1. do 5. w dawce 150 mg/m2 po-

wierzchni cia³a, po których nastêpuje 23-dniowa przerwa w podawaniu leku
b) temozolomd kolejne cykle (od 2. do 6. cyklu) - w dniach od 1. do 5. cyklu

w dawce 200 mg/m2 powierzchni cia³a co 28 dni.
Osoby doros³e, dzieci w wieku 3 lat i starsze z glejakiem z³oœliwym wykazuj¹cym

wznowê lub progresjê:
W tym przypadku cykl leczenia obejmuje 28 dni. U osób poddawanym wczeœniej

chemioterapii temozolomidem podaje siê lek doustnie w dawce 200 mg/m2 pc. raz na
dobê przez pierwsze 5 dni, po których nastêpuje 23-dniowa przerwa w leczeniu
(w sumie 28 dni).

Natomiast u pacjentów poddawanych wczeœniej chemioterapii pocz¹tkowa dawka wy-
nosi 150 mg/m2 pc. raz na dobê i mo¿e byæ zwiêkszona w drugim cyklu do 200 mg/m2 pc.
raz na dobê przez 5 dni pod warunkiem, ¿e ca³kowita liczba granulocytów obojêtno-
ch³onnych wynosi  1,5 x 109/l  i liczba p³ytek krwi wynosi  100 x 109.

Leczenie temozolomidem prowadzone jest zwykle do 6 cykli - chyba ¿e wczeœniej
nie wyst¹pi progresja - lub do wyst¹pienia nieakceptowalnej toksycznoœci leczenia
(najczêœciej jest to ma³op³ytkowoœæ).

Okres leczenia w programie ustala lekarz prowadz¹cy na podstawie kryteriów wy³¹-
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czenia z leczenia programem terapeutycznym. Przedstawiaj¹ siê one nastêpuj¹co:
• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na temozolomid;
• toksycznoœæ wg WHO ? 3 (zw³aszcza wyst¹pienie objawów zahamowania czynnoœci

szpiku)
• stan sprawnoœci 3-4 wg WHO;
• brak skutecznoœci po 2 cyklach stosowania leku- pogorszenie stanu chorego
• progresja choroby w trakcie stosowania leku. (ocena na podstawie stanu klinicznego

oraz badania obrazowego w celu rozró¿nienia z czêsto wystêpuj¹c¹ pseudoprogresj¹
w obrazie radiologicznym).
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Program terapeutyczny dotycz¹cy leczenia nowotworów
podœcieliska przewodu pokarmowego  (GIST)

Program dotycz¹cy leczenia nowotworu podœcieliska przewodu pokarmowego
w skrócie GIST stworzono w celu wyd³u¿enia czasu do progresji choroby oraz poprawy
jakoœci ¿ycia chorych doros³ych ze z³oœliwymi nowotworami podœcieliska przewodu
pokarmowego. Leczeniu poddawani s¹ tzw paliatywni chorzy z rozsianym i/lub nieope-
racyjnym nowotworem podœcieliska przewodu pokarmowego, które ma na celu zaha-
mowanie rozwoju choroby. Program ten finansuje leczenie pacjentów substancjami
czynnymi takimi jak:

• imatinib,
• sunitynib

Kwalifikacja do programu
W zale¿noœci od zastosowanej substancji czynnej w leczeniu kwalifikacja wygl¹da

nastêpuj¹co:
W przypadku zastosowania leczenie imatinibem do programu kwalifikuje siê po przez:

• rozpoznanie podœcieliskowego miêsaka potwierdzone histologicznie;
• ekspresja CD117 potwierdzona immunohistochemicznie;
• brak mo¿liwoœci zastosowania chirurgicznego leczenia lub obecnoœæ przerzutów
udokumentowana na podstawie oceny stanu klinicznego i wyników obrazowych
badañ;

• obecnoœæ zmian mo¿liwych do zmierzenia w badaniu komputerowej tomografii;
• wiek: powy¿ej 18 roku ¿ycia;
• stan sprawnoœci (wed³ug klasyfikacji WHO 0-2);
• prawid³owe wyniki badañ czynnoœci szpiku;
• prawid³owe wartoœci wskaŸników czynnoœci w¹troby i nerek.

Natomiast chc¹c zastosowaæ leczenie sunitynibem kwalifikacja oparta jest o wytycz-
ne takie jak:

• rozpoznanie miêsaka podœcieliska przewodu pokarmowego (GIST) potwierdzone
histologicznie;

• ekspresja CD117 potwierdzona immunohistochemicznie;
• brak mo¿liwoœci leczenia resekcji zmian lub obecnoœæ przerzutów udokumentowa-

ne na podstawie oceny stanu klinicznego i wyników obrazowych badañ;
• obecnoœæ zmian mo¿liwych do zmierzenia w badaniu komputerowej tomografii;
• udokumentowana progresja w czasie leczenia imatynibem (opornoœæ) lub nietole-

rancja imatinibu (3-4 stopieñ toksycznoœci),
• stan sprawnoœci wed³ug klasyfikacji WHO 0-3;
• wiek: powy¿ej 18 roku ¿ycia;
• wyniki badania morfologii krwi z rozmazem: liczba p³ytek krwi  75,000/mm3, licz-

ba bezwzglêdna neutrofilii  1000/ mm3, stê¿enie hemoglobiny  8.0 g/dl;
• prawid³owe wartoœci wskaŸników czynnoœci w¹troby i nerek (nieprzekraczaj¹ce

2,5 raza górnej granicy normy lub 5 razy dla prób w¹trobowych w przypadku prze-
rzutów do w¹troby).
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Dawkowanie Imatinibu:
• dobowa dawka pocz¹tkowa - 400 mg jednorazowo
• dobowa dawka w przypadku wyst¹pienia progresji - 800 mg w dwóch dawkach

(2 x400 mg)

Dawkowanie Sunitynibu:
• Zalecana dawka pocz¹tkowa preparatu sunitynib wynosi 50 mg doustnie raz na dobê
przez 4 kolejne tygodnie,
nastêpnie
• dwutygodniowa przerwa (schemat 4/2), co stanowi pe³ny cykl 6 tygodni.
Mo¿na stopniowo dokonywaæ zmian dawkowania za ka¿dym razem o 12,5 mg, zale¿-
nie od indywidualnie ocenianego bezpieczeñstwa i tolerancji lub przed³u¿aæ przerwê
w przyjmowaniu leku. Dawka dobowa nie powinna byæ mniejsza ni¿ 25 mg
Czas trwania leczenia okreœlany jest przez lekarza prowadz¹cego na podstawie kryte-
riów wy³¹czenia z programu osoby leczonej. Wygl¹daj¹ one nastepuj¹co:

Leczenie imatinibem:
• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na imatinib,
• progresja choroby w trakcie stosowania leku po zwiêkszeniu dawki imatinibu do

800   mg/dobê, zw³aszcza pierwotna opornoœæ na imatinib,
• brak skutecznoœci po 4 miesi¹cach stosowania leku (zwiêkszenie sumy wielkoœci

zmian w TK spiralnej, powy¿ej 20% z wyj¹tkiem sytuacji gdy gêstoœæ tych zmian
jest mniejsza ni¿ 15% w stosunku do gêstoœci wyjœciowej lub pojawienie siê no-
wej/nowych zmian o wielkoœci co najmniej 10 mm)

• toksycznoœæ wg skali WHO wiêksza b¹dŸ równa 3 (zw³aszcza 3-krotny wzrost
stê¿enia bilirubiny, 5-krotny wzrost aktywnoœci aminotransferaz w¹trobowych, ciê¿ka
niedokrwistoœæ, neutropenia lub ma³op³ytkowoœæ),

• stan sprawnoœci wed³ug WHO 3-4.

Leczenie sunitynibem
• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na sunitynib,
• udokumentowana progresja choroby w trakcie stosowania leku,
• brak skutecznoœci (pod postaci¹ progresji choroby) po 3 miesi¹cach stosowania

leku,
• nieakceptowalna, nawracaj¹ca (pomimo modyfikacji dawkowania) toksycznoœæ

wg skali WHO  3 (zw³aszcza 3-krotny wzrost stê¿enia bilirubiny, 5-krotny wzrost
aktywnoœci aminotransferaz w¹trobowych, neutropenia lub ma³op³ytkowoœæ; wy-
st¹pienie objawów zastoinowej niewydolnoœci serca, ostrych incydentów niewy-
dolnoœci wieñcowej, niekontrolowanego nadciœnienia têtniczego oraz niestabilnych
zaburzeñ rytmu serca wymagaj¹cych leczenia)

• stan sprawnoœci 4 wg WHO.
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Program terapeutyczny
dotycz¹cy leczenia ch³oniaków z³oœliwych

Celem leczenia wed³ug schematu powy¿szego programu jest wyd³u¿enie prze¿y-
cia ca³kowitego pacjentów, wyd³u¿enie czasu trwania remisji lub uzyskanie ponownej
remisji oraz poprawa jakoœci ¿ycia chorych z nieziarniczym ch³oniakiem typu grudko-
wego w III i IV stopniu zaawansowania i chorych z ch³oniakami nieziarniczymi rozlany-
mi z du¿ych komórek B, z dodatnim antygenem CD20.

Substancj¹ czynn¹ finansowan¹ w ramach programu jest rytuksymab. Jest to kon-
centrat do sporz¹dzenia roztworu do infuzji fiolki w dawkach 100 mg, 500 mg.

Aby pacjent móg³ byæ leczony schematem programu trzeba oczywiœcie spe³niæ
warunki kwalifikacji do programu. Przede wszystkim nale¿y potwierdziæ histologicznie
ch³oniak z³oœliwy typu grudkowego w III lub IV stopniu zaawansowania, a w przypadku
zastosowania monoterapii - opornoœæ na chemioterapiê b¹dŸ druga lub kolejna wzno-
wa po chemioterapii lub potwierdziæ histologicznie ch³oniak nieziarniczy rozlany z du-
¿ych komórek B, z udokumentowan¹ w badaniu obecnoœci¹ antygenu CD20 na po-
wierzchni komórek ch³oniaka. Osoba chora musi byæ  powy¿ej 18 roku ¿ycia, stan
ogólny wg WHO 0 - 2. Nale¿y wyrównaæ uprzednio ewentualn¹ niewydolnoœæ kr¹¿enia
lub niewydolnoœæ wieñcowa, oraz jeœli jest precyzyjnie kontrolowaæ nadciœnienie têtni-
cze.

Schemat podawania substancji czynnej

Ch³oniak z³oœliwego typu grudkowego w III lub IV stopniu zaawansowania
• Rytuksymab - 375 mg/m2 pow. cia³a, podawanej w postaci wlewu do¿ylnego raz
w tygodniu, przez 4 tygodnie.
• Nieziarniczy ch³oniak grudkowy w fazie nawrotu lub opornoœci na leczenie, uzyskano
odpowiedŸ na leczenie indukcyjne po zastosowaniu chemioterapii bez  lub z rytuksy-
mabem - 375 mg/m2 powierzchni cia³a raz na 3 miesi¹ce do czasu progresji choroby
lub przez maksymalnie okres dwóch lat.
• ch³oniak z³oœliwy typu grudkowego w III lub IV stopniu zaawansowania - 375 mg/m2
pow. cia³a, podawanej w postaci wlewu do¿ylnego w skojarzeniu z chemioterapi¹ co 21
dni - 8 podañ.
• ch³oniak nieziarniczy rozlany z du¿ych komórek B - 375 mg/m2 pow. cia³a, podawa-
nej w postaci wlewu do¿ylnego w skojarzeniu ze schematem CHOP co 21 dni
- 8 podañ.

Czas trwania leczenia okresla lekarz prowadz¹cy na podstawie kryterium wy³¹cze-
nia z programu.
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Diagnostyka

Kryteria wy³¹czenia z leczenia programem terapeutycznym

• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na rytuksymab, którykolwiek ze sk³adników
preparatu lub na bia³ka mysie

• toksycznoœæ wed³ug WHO powy¿ej 3;
• stan sprawnoœci wed³ug WHO 3 - 4;
• brak skutecznoœci leku po 2 cyklach stosowania;
• progresja lub nawrót choroby w okresie 6 miesiêcy przy leczeniu rytuksymabem;
• niewydolnoœæ serca w IV klasie wed³ug NYHA;
• czynne ciê¿kie zaka¿enie;
• ci¹¿a;

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Dodatkowe dane dotycz¹ce ustalenia kryteriów
postêpowania w programie terapeutycznym

Kryteria odpowiedzi na leczenie (wg. Cheson BD et al. For the international harmon-
zation Project J Clin Oncol 2006; 24 (18S): 423s, Abstrakt 7507)



71

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii



72

ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii



73

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii



74

ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

Program terapeutyczny dotycz¹cy leczenia raka nerki

Tak jak w wiêkszoœci programów terapeutycznych tak i w tym g³ównym jego celem
jest wyd³u¿enie czasu prze¿ycia chorych na  raka nerki zawansowanego i/lub z prze-
rzutami, wyd³u¿enie czasu do nawrotu lub progresji choroby oraz poprawa jakoœci ¿ycia
chorych.

Substancj¹ czynn¹ stosowan¹ w opisywanym programie jest sunitynib. Postaæ
leku dystrybuowana jest w dawkach 12,5 mg, 25 mg, 50 mg pod postaci¹ twardych
kapsu³ek. Hamuje liczne receptory kinazy tyrozynowej bior¹ce udzia³ we wzroœcie
nowotworów, w patologicznej angiogenezie i w rozsiewie choroby nowotworowej z prze-
rzutami, zmniejszaj¹c tym samym nasilenie wymienionych zjawisk.

Aby w³¹czyæ osobê chor¹ na raka nerki do leczenia powy¿szym programem nale¿y
spe³niæ warunki kwalifikacji do leczenia. Przede wszystkim rozpoznanie jasnokomór-
kowego raka nerki musi byæ potwierdzone badaniem histopatologicznym z materia³u
operacyjnego, biopsji guza nerki lub ogniska przerzutowego. Nowotwór w stadium za-
awansowanym (pierwotneuogólnienie lub nawrót po pierwotnym leczeniu), który nie by³
wczeœniej poddawany farmakologicznemu leczeniu (immunoterapia, chemioterapia lub
wielokinazowe inhibitory) i w przypadku pierwotnego uogólnienia kwalifikuje siê do wy-
konania nefrektomii. Nale¿y uprzednio wykonaæ nefrektomie i stwierdziæ przerzuty
w  innych narzadach. Zmiany musz¹ byæ uwidocznione i mo¿liwe do obiektywnej oce-
ny w badaniach obrazowych metod¹ tomografii komputerowej (TK) lub rezonansu ma-
gnetycznego (MR). W przypadku zmian w uk³adzie kostnym konieczne potwierdzenie
badaniem obrazowym. Stan sprawnoœci osoby badanej oceniony na 0-1 wed³ug skali
WHO. Nale¿y wykluczyæ ci¹¿ê.

Korzystne lub poœrednie rokowanie wg skali MSKCC (Memorial Sloan-Kettering
Cancer Center), tj. œwiadczeniobiorcy, u których wystêpuj¹ nie wiêcej ni¿ 2 ni¿ej wy-
mienione czynniki rokownicze:

• wskaŸnik wydolnoœci wg skali Karnofsky'ego mniejszy od 80,
• stê¿enie skorygowanego wapnia w surowicy równe lub wiêksze od 10 mg/dl,
• poziom dehydrogenazy kwasu mlekowego (LDH) w surowicy wy¿szy od 1,5-krot-

noœci górnej granicy normy,
• czas od rozpoznania choroby do rozpoczêcia leczenia krótszy ni¿ rok.

Adekwatna wydolnoœæ narz¹dowa okreœlona na podstawie podstawowych badañ labo-
ratoryjnych krwi (do interpretacji lekarza prowadz¹cego):

• wyniki badañ czynnoœci w¹troby:
- stê¿enie ca³kowitej bilirubiny nie przekraczaj¹ce 2-krotnie górnej granicy normy

(z wyj¹tkiem pacjentów z zespo³em Gilberta),
- aktywnoœæ transaminaz (alaninowej i asparaginowej w surowicy nie przekracza-

j¹ce 5-krotnie górnej granicy normy),
• stê¿enie kreatyniny nie przekraczaj¹ce 2-krotnie górnej granicy normy,
• wyniki badania morfologii krwi z rozmazem:

- liczba p³ytek krwi  100 000/mm3,
- liczba bezwzglêdna neutrofilów 1500/ mm3,
- poziom hemoglobiny  9,5 g/dl.
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Narodowy Fundusz Zdrowia zaleca w schemacie dawki na poziomie 50 mg doust-
nie raz na dobê przez 4 kolejne tygodnie, po czym nastêpuje dwutygodniowa przerwa,
co stanowi pe³ny 6-tygodniowy cykl terapii.

Leczenie trwa tak d³ugo jak zaleci lekarz prowadz¹cy na podstawie kryteriów wy³¹-
czenia z programu. S¹ to przede wszystkim takie parametry:

• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na sunitynib lub na któr¹kolwiek substancjê
pomocnicz¹,

• nawracaj¹ca, nie akceptowalna toksycznoœæ > 3 stopnia wed³ug skali WHO,
• stan sprawnoœci 2 lub wiêcej wed³ug skali WHO,
• udokumentowana progresja choroby w trakcie stosowania leku,
• kliniczne objawy przerzutów do oœrodkowego uk³adu nerwowego ujawnione w trak-

cie leczenia - konieczne potwierdzenie obecnoœci przerzutów metod¹ tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

• wyst¹pienie objawów zastoinowej niewydolnoœci serca, ostrych incydentów niewy-
dolnoœci wieñcowej, niekontrolowanego nadciœnienia têtniczego oraz niestabilnych
zaburzeñ rytmu serca wymagaj¹cych leczenia.

Diagnostyka
W ramach programu wykonywane s¹ nastêpuj¹ce badania laboratoryjne:

BADANIA DIAGNOSTYCZNE WYKONYWANE W RAMACH PROGRAMU
1. Badania przy kwalifikacji

• badanie morfologii krwi z rozmazem,
• podstawowe badania biochemiczne m. in. aktywnoœæ transaminaz w¹trobowych, stê-

¿enie bilirubiny, stê¿enie kreatyniny, poziom dehydrogenazy kwasu mlekowego (LDH),
• EKG,
• badanie ogólne moczu z osadem w sytuacjach klinicznie uzasadnionych (gdy

bia³komocz   "++"  - dobowa zbiórka moczu celem okreœlenia strat bia³ka).
• tomografia komputerowa jamy brzusznej, klatki piersiowej, tomografia komputerowa

lub rezonans magnetyczny  g³owy u osób z podejrzeniem przerzutów do mózgu, rezo-
nans magnetyczny narz¹dów miednicy mniejszej przed rozpoczêciem leczenia.

2. Monitorowanie leczenia:
W 6, 12, 18, 24, 30, 36, 42, 48, 52  tygodniu leczenia:

• badanie morfologii krwi z rozmazem,
• podstawowe badania biochemiczne m. in. aktywnoœæ transaminaz w¹trobowych,

stê¿enie bilirubiny, stê¿enie kreatyniny,
• EKG,
• badanie ogólne moczu z osadem w sytuacjach klinicznie uzasadnionych (gdy

bia³komocz   "++" - dobowa zbiórka moczu celem okreœlenia strat bia³ka).

W 18, 36, 52  tygodniu leczenia:
• tomografia komputerowa lub rezonans magnetyczny jamy brzusznej, klatki piersio-

wej, z kontrastem g³owy u osób z podejrzeniem przerzutów do mózgu co 18 tygodni
(co 3 cykle) oraz zawsze w sytuacji podejrzenia progresji choroby nowotworowej.

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Dane dotycz¹ce poszczególnych wartoœci rozliczanych
w programach terapeutycznych
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Katalog substancji czynnych stosowanych
w terapeutycznych programach zdrowotnych (wycena substancji czynnych)

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Chemioterapia niestandardowa

Œwiadczenia wykonywane w ramach chemioterapii niestandardowej od niedawna
wesz³y w wykaz programów terapeutycznych. Powsta³ schemat postêpowania i lecze-
nia poszczególnych pacjentów. Wszystko to dokona³o siê w zwi¹zku z wejœciem
w ¿ycie ustawy koszykowej gdzie  chemioterapia niestandardowa zosta³a ujêta w roz-
porz¹dzeniu koszykowym zawieraj¹cym terapeutyczne programy zdrowotne w³aœnie
jako jeden z programów.

Aby dobrze zrozumieæ zasadê dzia³ania tego œwiadczenia nale¿y w pierwszej ko-
lejnoœci przyjrzeæ siê jej definicji.  Œwiadczenie „chemioterapia niestandardowa” jest
procedur¹ podania leku w terapii nowotworów realizowan¹ z wykorzystaniem substan-
cji, które nie znajduj¹ siê w wykazie substancji czynnych stosowanych w chemiotera-
pii nowotworów okreœlonym w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r, o œwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze œrodków
publicznych w zakresie œwiadczeñ gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego
lub znajduj¹c siê w wymienionym wykazie substancji czynnych bêd¹ stosowane poza
przyporz¹dkowanym im tam kodem ICD10.

Nale¿y pamiêtaæ o tym, ¿e œwiadczenie to ma swoje ramy czasowe w których to
mo¿e byæ realizowane u danego pacjenta. Wed³ug Narodowego Funduszu Zdrowia doty-
czy okresu maksymalnie do 3 miesiêcy lub 3 cykli trwania leczenia. Lekarz prowadz¹cy
w zale¿noœci od stanu zdrowia œwiadczeniobiorcy decyduje o przerwaniu leczenia
w ramach programu albo o jego kontynuacji - wystêpuj¹c z kolejnym wnioskiem.

Kryteria kwalifikacji
Ka¿dy pacjent który powinien byæ leczony w ramach chemioterapii niestandardo-

wej musi spe³niæ nastêpuj¹ce kryteria kwalifikacji do programu:
• wyst¹pienie objawów nadwra¿liwoœci na substancjê czynn¹ lub substancje po-

mocnicze;
• toksycznoœæ wg WHO powy¿ej 2;
• progresja choroby w trakcie stosowania leku.
Nale¿y pamiêtaæ, ¿e ka¿da realizacja œwiadczenia musi byæ poprzedzona pozy-

tywnie zaopiniowanym przez w³aœciwego  konsultanta wojewódzkiego  (odpowiednio:
w dziedzinie onkologii klinicznej, hematologii, hematoonkologii dzieciêcej albo gineko-
logii onkologicznej) wnioskiem œwiadczeniodawcy, skierowanym do dyrektora oddzia³u
wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, który zawiera:

• pozytywn¹ opiniê zespo³u kwalifikuj¹cego, w sk³ad którego wchodz¹: dyrektor do
spraw medycznych (lub w przypadku jego braku, dyrektor œwiadczeniodawcy),
dyrektor ekonomiczny lub g³ówny ksiêgowy i ordynator oddzia³u wnioskuj¹cego o
terapiê, lub osoby przez nich upowa¿nione;

• potwierdzenie pozytywnej odpowiedzi œwiadczeniobiorcy na terapiê - dotyczy kon-
tynuacji terapii niestandardowej danym lekiem, na finansowanie której zosta³a
uprzednio udzielona zgoda dyrektora Oddzia³u Narodowego Funduszu Zdrowia,

• proponowany schemat leczenia i specyfikacje kosztów œwiadczenia;
• dodatkowo, dla leków stosowanych niezgodnie z Charakterystyk¹ Produktu Lecz-

niczego, a w oparciu o „stosowanie leku zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej” nale¿y do³¹czyæ: dokumenty (w jêzyku polskim) potwierdzaj¹ce efek-
tywnoœæ kliniczn¹ interwencji wobec pierwszorzêdowych punktów koñcowych na

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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podstawie wysokiej jakoœci badañ randomizowanych (minimum 3 pkt w skali Ja-
dad) lub innych badañ i rejestrów klinicznych. (nie dotyczy 2 podpunktu).
Ka¿dy œwiadczeniodawca musi z³o¿yæ wniosek o akceptacjê finansowania œwiad-

czenia, w formie pisemnej i elektronicznej, wraz z za³¹cznikami do dyrektora oddzia³u
wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w³aœciwego ze wzglêdu na miejsce
realizacji œwiadczenia. Stosowna aplikacja elektroniczna on-line do obs³ugi wniosków
udostêpniana jest przez oddzia³ Narodowego Funduszu Zdrowia. Akceptacja b¹dŸ od-
mowa jej udzielenia jest wydawana w formie pisemnej.

W sytuacji gdyby chciano zastosowaæ produkt leczniczy poza wskazaniami reje-
stracyjnymi œwiadczeniodawca musi spe³niæ nastêpuj¹ce warunki:

• wczeœniejszego sprawdzenia czy istniej¹ inne opcjonalne sposoby postêpowania
o udowodnionej efektywnoœci klinicznej w danym wskazaniu;

• prowadzenia monitorowania stanu zdrowia œwiadczeniobiorcy; we wszystkich przy-
padkach nowe informacje dotycz¹ce efektywnoœci leku oraz stanu zdrowia œwiad-
czeniobiorcy powinny zostaæ zapisane w dokumentacji medycznej;

• po uzyskaniu akceptacji dyrektora oddzia³u wojewódzkiego Narodowego Fundu-
szu Zdrowia, œwiadczeniodawca jest zobowi¹zany pozyskaæ pisemn¹ zgodê œwiad-
czeniobiorcy na zastosowanie terapii lekiem poza wskazaniami rejestracyjnymi.
Pe³na akceptacja finansowania œwiadczenia o które prosi œwiadczeniodawca na-

stêpujê po uprzednim zaaprobowaniu dyrektora wojewódzkiego oddzia³u Narodowego
Funduszu Zdrowia oczywiœcie w sytuacji spe³nienia warunków zawartych w rekomen-
dacjach Agencji Oceny Technologii Medycznych (AOTM). W sytuacji braku tej oceny
dyrektor oddzia³u wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia mo¿e udzieliæ wa-
runkowej akceptacji na finansowanie wnioskowanego œwiadczenia w programie che-
mioterapii niestandardowej. W takim przypadku przekazuje on do Prezesa Narodowe-
go Funduszu Zdrowia informacjê o wydaniu tej akceptacji. Nastêpnie Prezes Narodo-
wego Funduszu Zdrowia sk³ada do ministra w³aœciwego do spraw zdrowia wniosek,
o którym mowa w art. 31e ust.2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o œwiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze œrodków publicznych. Warunkowa akceptacja na fi-
nansowanie œwiadczenia w programie chemioterapii niestandardowej mo¿e byæ udzielana
do momentu wydania rekomendacji przez Prezesa Agencji Technologii Medycznych.

Istotn¹ rzecz¹ jest to ¿e w ramach chemioterapii niestandardowej nie mo¿e byæ
finansowane podawanie substancji czynnej w tym samym wskazaniu, a znajduj¹cej
siê w innym programie terapeutycznym lub te¿ w wykazie substancji czynnych stoso-
wanych w terapii nowotworów z³oœliwych.

Dawkowanie leków
 Schemat dawkowania leków pacjentom uczestnicz¹cym w programie chemioterapii
niestandardowej musi byæ zgodny z tym co zawarto we wniosku umo¿liwiaj¹cym reali-
zacjê leczenia osób chorych.

Wszelkie wykonywane badania diagnostyczne i ró¿norodnoœæ i iloœæ jest zale¿na
od zastosowanej w danym przypadku substancji czynnej.

Obok zamieszczono wzór wniosku o chemioterapiê niestandardow¹ jaki trzeba wy-
pe³niæ i z³o¿yæ w³aœciwemu dla miejsca danej jednostki medycznej wojewódzkiemu
oddzia³owi Narodowego Funduszu Zdrowia.
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Ka¿dy pacjent uczestnicz¹cy w programie terapeutycznych chemioterapii niestan-
dardowej musi podpisaæ formularz œwiadomej zgodny na zastosowanie terapii lekiem
poza wskazaniami rejestracyjnymi.

FORMULARZ ŒWIADOMEJ ZGODY NA ZASTOSOWANIE TERAPII LEKIEM
POZA WSKAZANIAMI REJESTRACYJNYMI

Ja, ni¿ej podpisany/a
.......…………………………………………

Oœwiadczam, ¿e przeczyta³em/am i zrozumia³em/am informacje dotycz¹ce zastoso-
wania leku:

………………………………………………
nazwa miêdzynarodowa substancji czynnej/nazwa handlowa leku/

poza wskazaniami rejestracyjnymi oraz otrzyma³em/am wyczerpuj¹ce i satysfakcjo-
nuj¹ce mnie odpowiedzi na zadane pytania.

Wyra¿am dobrowolnie zgodê na terapiê lekiem poza wskazaniami rejestracyjnymi
i jestem œwiadomy/a, ¿e w ka¿dej chwili mogê zaprzestaæ dalszej czêœci terapii. Przez
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podpisanie zgody na terapiê lekiem poza wskazaniami rejestracyjnymi, nie zrzekam
siê ¿adnych, nale¿nych mi praw. Otrzyma³em/³am kopiê niniejszego formularza opa-
trzon¹ podpisem i dat¹.

Oœwiadczam, ¿e nie uczestniczê w sponsorowanym badaniu klinicznym z zasto-
sowaniem w/w leku.

Zosta³em/am poinformowany/a, ¿e administratorem danych osobowych bêdzie za-
k³ad opieki zdrowotnej, w którym ordynowana/prowadzona bêdzie terapia lekiem poza
wskazaniami rejestracyjnymi.

Imiê i nazwisko (drukowanymi literami)

…………………………………………

Podpis
pacjenta (lub opiekuna prawnego)

…………………………………………………….

Data z³o¿enia podpisu (rêk¹ pacjenta lub opiekuna prawnego)

……………………………………………………

Ka¿dy lekarz prowadz¹cy, który w swojej praktyce medyczne stosuje leczenie w
ramach programu chemioterapii niestandardowej musi równie¿ podpisaæ oœwiadcze-
nie, w którym deklaruje wszystko co bêdzie wykonywa³ podczas terapii omwi³ wcze-
œniej z pacjentem oraz to ¿e wykonywana bêdzie w macierzystym oœrodku medycz-
nym, a tak¿e to ¿e pacjent nie uczestniczy w ¿adnych badaniach medycznych spon-
sorowanych przez firmy farmaceutyczne lub inne podmioty.

OŒWIADCZENIE LEKARZA ODPOWIEDZIALNEGO ZA ZASTOSOWANIE LEKU
POZA WSKAZANIAMI REJESTRACYJNYMI

Oœwiadczam, ¿e omówi³em/am przedstawione badania z pacjentem/pacjentk¹ u¿y-
waj¹c zrozumia³ych, mo¿liwie prostych sformu³owañ oraz udzieli³em/am informacji do-
tycz¹cych natury i znaczenia terapii lekiem poza wskazaniami rejestracyjnymi oraz
mo¿liwych dzia³añ niepo¿¹danych.

………………………………………………
nazwa miêdzynarodowa substancji czynnej / nazwa handlowa leku/

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Oœwiadczam, ¿e Pan/Pani

(imiê i nazwisko - drukowanymi literami)

…………………………………………………….

nie zosta³/a zakwalifikowany/ana do badania klinicznego sponsorowanego w miejscu
udzielania œwiadczeñ w okresie trwania terapii z zastosowaniem w/w produktu leczni-
czego oraz nie jest mi znany fakt uczestniczenia w/w pacjenta/tki w badaniu klinicz-
nym sponsorowanym z zastosowaniem w/w produktu leczniczego.

Imiê i nazwisko (drukowanymi literami)

…………………………………………………….

Podpis

…………………………………………………….

Data z³o¿enia podpisu

……………………………………………………

Dodatkowo Narodowy Fundusz Zdrowia wyda³ za³¹cznik do programu terapeutycz-
nego w którym w prosty sposób opisa³ procedurê wype³niania wniosku przez œwiad-
czeniodawcê.

INFORMACJE DLA ŒWIADCZENIODAWCÓW DOTYCZ¥CE PROCEDURY SK£A-
DANIA WNIOSKÓW ORAZ ICH ROZLICZANIA W PROGRAMIE LECZENIA W

RAMACH ŒWIADCZENIA CHEMIOTERAPII NIESTANDARDOWEJ

1. Przy sk³adaniu wniosku:
1) rozpoczêcie chemioterapii niestandardowej, œwiadczeniodawca zobowi¹zany jest

do wype³nienia nastêpuj¹cych stron wniosku: 1, 3-6;
2) o kontynuacjê chemioterapii niestandardowej (dotyczy tylko wczeœniej wydanej zgo-

dy) œwiadczeniodawca zobowi¹zany jest do wype³nienia wszystkich stron wniosku;
3) œwiadczeniodawca jest zobowi¹zany do z³o¿enia wniosku w formie papierowej oraz

elektronicznej; wniosek elektroniczny jest sk³adany za poœrednictwem aplikacji
internetowej chemioterapia niestandardowa on-line udostêpnionej przez Oddzia³
Funduszu (wniosek bez wersji elektronicznej nie jest rozpatrywany).

2. Œwiadczeniodawca sk³ada wniosek o „chemioterapiê niestandardow¹”  wraz
z za³¹cznikami do w³aœciwego terytorialnie wzglêdem siedziby œwiadczeniodawcy Od-
dzia³u Funduszu.
3. Œwiadczeniodawca, który z³o¿y³ wniosek niekompletny, bez wymaganych za-
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³¹czników  lub bez wersji elektronicznej jest zobowi¹zany do jego uzupe³nienia, maksy-
malnie w ci¹gu 7 dni od daty poinformowania przez Oddzia³ Funduszu o brakach, przed
przeprowadzeniem weryfikacji i wydaniem zgody na finansowanie œwiadczenia przez
Oddzia³ Funduszu. Wnioski nieuzupe³nione zwracane s¹ œwiadczeniodawcy w ci¹gu
14 dni od daty poinformowania o brakach przez Oddzia³ Funduszu.
4. Warunkiem niezbêdnym do rozliczenia œwiadczenia „chemioterapia niestan-
dardowa” jest uzyskanie pisemnej akceptacji dyrektora Oddzia³u Funduszu oddzielnie
dla ka¿dego wniosku œwiadczeniodawcy, po spe³nieniu warunków zawartych w reko-
mendacji Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych.
5. Akceptacja wniosku na „chemioterapiê niestandardow¹” przez dyrektora
Oddzia³u Funduszu dotyczy okresu maksymalnie do 3 miesiêcy lub 3 cykli trwania
leczenia. Maksymalna wartoœæ terapii nie mo¿e przekraczaæ szczegó³owej specyfika-
cji kosztowej wskazanej przez œwiadczeniodawcê we wniosku, na podstawie: ceny
brutto wskazanej przez œwiadczeniodawcê, okreœlonej na podstawie faktury (kopia
za³¹czona do sprawozdania) zakupu leku dla terapii obejmuj¹cych leki spoza wykazu
substancji czynnych.
6. Œwiadczeniodawca powinien uzyskaæ ww. akceptacjê przed rozpoczêciem
realizacji procedury, wyj¹tkowo, w uzasadnionych przypadkach w trakcie jej realizacji,
lub najpóŸniej w ci¹gu 14 dni po jej zakoñczeniu.
7. Sposób rozliczania œwiadczenia „chemioterapia niestandardowa” odbywa siê zgod-
nie z zasadami okreœlonymi dla rozliczania substancji czynnych wymienionych we
wniosku Œwiadczeniodawcy oraz na postawie zgody wydanej przez dyrektora Oddzia-
³u Funduszu.

Programy terapeutyczne stosowane w onkologii
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Onkologia w Jednorodnych grupach pacjentów

Dzia³aj¹cy w Polsce system opieki zdrowotnej opiera swoje zasady o cyklicznie
wydawane przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zarz¹dzenia. Przede wszyst-
kim nale¿y zwróciæ uwagê definicjê, które s¹ podstaw¹ do zrozumienia istoty jego
dzia³ania. Na podstawie jednorodnych grup pacjentów rozliczane s¹ hospitalizacje pa-
cjentów czyli ca³odobowe udzielanie œwiadczeñ w trybie nag³ym i planowym w za-
mkniêtym zak³adzie opieki zdrowotnej spe³niaj¹cym wymagania okreœlone w odrêb-
nych przepisach, obejmuj¹ce proces diagnostyczno - terapeutyczny od chwili przyjê-
cia pacjenta do momentu jego wypisu lub zgonu. Hospitalizacja obejmuje: kwalifikacjê
do leczenia szpitalnego, badania diagnostyczne i terapiê zlecone przez lekarza oraz
profilaktykê, pielêgnacjê i rehabilitacjê, niezbêdne w toku leczenia, jak równie¿ wszel-
kie œwiadczenia zwi¹zane z pobytem pacjenta w oddziale/oddzia³ach szpitalnych,
w tym us³ugê transportu sanitarnego. Na podstawie zawieranych umów odrêbn¹ hospi-
talizacj¹ mo¿e byæ równie¿ ca³odobowe udzielanie œwiadczeñ trwaj¹cych od chwili
zakoñczenia udzielania pacjentowi œwiadczenia, wysokospecjalistycznego finansowa-
nego z bud¿etu pañstwa, do momentu jego wypisu lub zgonu.

Z punktu widzenia dzia³alnoœci szpitala jest to podstawowa jednostka podlegaj¹ca
rozliczenia z NFZ. Zawarte s¹ w niej wszystkie podstawowe aspekty dzia³alnoœci pla-
cówki. Okreœla równie¿ podstawowe zadanie czyli nieprzerwanej gotowoœci do udzie-
lania œwiadczeñ zdrowotnych pacjentom. Nale¿y pamiêtaæ, ¿e swoim zakresem obej-
muje wszystko co by³o wykonywane u pacjenta podczas jego pobytu w oddziale. Tak
wiec kwot¹ jak¹ otrzymamy od P³atnika rozliczaj¹c pobyt musi pokryæ wszystkie koszty
jakie poniós³ œwiadczeniodawca.

Innym mo¿liw¹ do zakontraktowania jednostk¹ rozliczeniow¹ jest „leczenie jedne-
go dnia”1. Z punktu widzenia Funduszu jest to udzielanie œwiadczeñ o charakterze
zabiegowym lub zachowawczym w trybie planowym, którego celem jest przeprowa-
dzenie u pacjenta okreœlonego postêpowania leczniczego lub diagnostycznego z in-
tencj¹ wypisania go w ci¹gu 24 godzin. Leczenie „jednego dnia” w zespole opieki dziennej
realizowane jest w ci¹gu jednego dnia. Pobyt pacjenta zwi¹zany z leczeniem „jednego
dnia” w zespole chirurgii jednego dnia nie mo¿e przekraczaæ 24 godzin.

Tego typu mo¿liwoœæ rozliczenia wykonanego œwiadczenia zdrowotnego na rzecz
pacjenta jest alternatywn¹ dla hospitalizacji. Obwarowane jest ono jednak pewnymi
za³o¿eniami, które nale¿y przestrzegaæ, czyli w sytuacji postêpowania zabiegowego
lub zachowawczego odpowiednio wczeœniej zaplanowanego (przyjêcie planowe) oraz
za³o¿eniem intencji wypisu osoby leczonej w przeci¹gu 24 godzin od przyjêcia. Œwiad-
czeniem tym nie mo¿na rozliczaæ pobytów onkologicznych wykonywanych w trybie
jednego dnia, dla których przewidziano nieco inny tryb rozliczenia. Jak ju¿ wspomnia-
no powy¿ej jest to alternatywa dla hospitalizacji, która przy prawid³owych za³o¿eniach
dzia³ania mo¿e byæ korzystniejsza pod wzglêdem finansowym ze wzglêdu na krótki
czas pobytu w placówce.  Istota rzeczy jest perfekcyjna dzia³alnoœæ szpitalnych od-
dzia³ów ratunkowych lub izb przyjêæ, które mog¹ wstêpnie kwalifikowaæ na jaki oddzia³
pacjent trafi i jak go póŸniej nale¿y rozliczyæ.

Ka¿dy œwiadczeniodawca musi spe³niaæ warunki zawarte w zarz¹dzeniach Preze-
sa NFZ, aby prawid³owo kwalifikowaæ, a nastêpnie rozliczaæ poszczególne hospitaliza-
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cjê. Nale¿y równie¿ zwracaæ uwagê na przypadki w których rozliczenie mo¿e byæ
wykonane na klika sposobów. Istot¹ rzeczy w takiej sytuacji jest wybranie takiego,
które bêdzie najkorzystniejsze z punktu widzenia finansów szpitala. Aby tego dokonaæ
nale¿y znaæ kilka podstawowych zasad postêpowania. Przede wszystkim nale¿y znaæ
definicjê: system jednorodnych grup pacjentów (JGP)1 czyli kwalifikowanie za-
koñczonej hospitalizacji do jednej z grup, wyodrêbnionych wed³ug kryterium
spójnoœci postêpowania medycznego, porównywalnego stopnia zu¿ycia zaso-
bów, standaryzowanego czasu pobytu i innych uznanych parametrów.

Swoim zakresem obejmuje on takie elementy jak charakterystyka grup. Zawiera
ona wszystkie elementy za pomoc¹ których nale¿y wyznaczyæ konkretn¹ (dla przy-
padku) grupê jednorodn¹. S¹ to miêdzy innymi rozpoznania wed³ug Miêdzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Chorób i Problemów Zdrowotnych, procedury medyczne
wed³ug wskazanej przez Fundusz wersji Miêdzynarodowej Klasyfikacji Procedur Me-
dycznych zwanej dalej ICD-9, wiek pacjenta oraz czas pobytu.

Kolejn¹ istotn¹ czêœci¹ systemu jest tzw algorytm postêpowania w JGP1. Wed³ug
Prezesa NFZ jest to okreœlony sposób postêpowania prowadz¹cy do prawid³owego
zakwalifikowania zakoñczonej hospitalizacji do w³aœciwej grupy JGP. Inaczej mówi¹c
jest zbiór wszystkich informacji  oraz wykonanych procedur medycznych potrzebnych
do zakwalifikowania pacjenta do konkretnej grupy JGP.

Najwa¿niejszym punktem systemu jest sama grupa jednorodna. Jest to czeœæ ka-
talogu grup posiadaj¹ca swój kod produktu, nazwê, wycenê oraz szczegó³owe dane
które nale¿y spe³niæ aby mo¿na j¹ by³o zastosowaæ podczas rozliczenia.

Ostatni¹ czêœci¹ systemu jest tzw. Gruper1. Program informatyczny kwalifikuj¹cy
okreœlon¹ hospitalizacjê do jednej z grup systemu JGP, o ile rozliczenie tej hospitaliza-
cji nie odbywa siê w inny sposób np. w programach terapeutycznych.

Istot¹ rzeczy w kwalifikacji hospitalizacji pacjentów do systemu jednorodnych grup
pacjentów jest jej zrozumienie i i prawid³owe wdro¿enie przez personel bia³y. To lekarz
stawia diagnozê (ICD10) oraz planuje i wykonuje poszczególne procedury (ICD9). Na
podstawie danych przez niego przekazanych szpital otrzyma zap³atê za wykonane
œwiadczenie. Dlatego istotnym punktem w systemie jest odpowiednia jakoœæ doku-
mentacji medycznej. Dziêki niej w prostu sposób administracyjna czêœæ szpitala mo¿e
prawid³owo podliczyæ poniesione nak³ady na leczenie poszczególnych schorzeñ oraz
uzyskaæ satysfakcjonuj¹cy przychód. Ze wzglêdu na to kszta³t charakterystyki po-
szczególnych grup jednorodnych i ich zrycza³towanej stawki wyliczonej jako œrednia
wartoœæ procedur w niej zawartych kluczowym elementem dla szpitala jest okreœlenie
przyczyny przyjêcia do ZOZ. Prawid³owa kwalifikacja na oddzia³ przede wszystkim
jest istotna z punktu widzenia efektu uzyskania zaplanowanego efektu terapeutyczne-
go jak i finansowego.

Ka¿dy dyrektor szpitala organizuj¹c szkolenia dla swojego personelu medycznego
z systemu opieki zdrowotnej powinien po³o¿yæ najwiêkszy nacisk na zrozumienie pod-
stawowych czynników warunkuj¹cych prawid³ow¹ kwalifikacjê JGP. Pierwszym z nich
s¹ rozpoznania wg ICD10 czyli:

• rozpoznanie zasadnicze1 - jest to stan, który przy wypisie, po przeprowadzeniu
w³aœciwej diagnostyki, uznano za g³ównie odpowiedzialny za przyjêcie pacjenta do
szpitala. Jeœli istnieje wiêcej stanów o powy¿szych cechach to jako chorobê za-
sadnicz¹ nale¿y wskazaæ stan, na którego leczenie zu¿yto najwiêcej zasobów,
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• rozpoznania wspó³istniej¹ce1 - to wszystkie stany, które wystêpuj¹ u pacjenta w
momencie przyjêcia do szpitala lub powsta³y w trakcie leczenia oraz wp³ywaj¹ na
proces terapeutyczny lub d³ugoœæ pobytu. Wszelkie rozpoznania zwi¹zane z po-
przednimi epizodami opieki medycznej, a niewp³ywaj¹ce na aktualny pobyt w szpi-
talu, nie s¹ chorobami wspó³istniej¹cymi w tym rozumieniu.

Nale¿y równie¿ pamiêtaæ, ¿e na podstawie najnowszych zarz¹dzeñ Prezesa NFZ
dotycz¹cych lecznictwa szpitalnego dopuszczalne jest wykazywanie nie wiêcej ni¿
trzech rozpoznañ wspó³istniej¹cych wed³ug ICD10.

Wszystkie dane zawarte w dokumentacji medycznej powinny odzwierciedlaæ fak-
tyczny stan pacjenta tj. wszystkie rozpoznania wed³ug ICD10 oraz wykonane procedu-
ry ICD9. Wszelkie dane powinny byæ wpisywane systematycznie i mo¿liwie jak najbar-
dziej szczegó³owo. W sytuacji gdy pod koniec hospitalizacji lekarz prowadz¹cy nie
jest w stanie okreœliæ ostatecznej diagnozy to nale¿y odnotowaæ w dokumentacji me-
dycznej informacjê zapewniaj¹c¹ najwy¿szy stopieñ dok³adnoœci na temat stanu zdro-
wia pacjenta, który spowodowa³ potrzebê przyjêcia do oddzia³u. Wpis taki powinien
zawieraæ wszelkie objawy, nieprawid³owe wyniki badañ lub nazwê innego problemu
zdrowotnego. Nale¿y unikaæ sprawozdawania przypuszczalnych diagnoz (niepotwier-
dzonych po przez dokumenty).

Onkologia w Jednorodnych grupach pacjentów
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Poni¿ej przedstawiono
mo¿liwe do rozliczenia jednorodne grupy pacjentów w onkologii
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Hospitalizacja w onkologii

System opieki zdrowotnej funkcjonuj¹cy w Polsce tzw jednorodne grupy pacjentów
daje mo¿liwoœæ korzystnego rozliczania pobytów w jednostkach s³u¿by zdrowia maj¹-
cych kontrakt na onkologiê i hematologiê . Jak wiêkszoœæ zakresów medycyny tak i
ten na przestrzeni ostatnich dwóch lat ewaluowa³ w taki sposób, ¿e dziœ prawid³owo
zarz¹dzany oddzia³ mo¿e przynosiæ zyski dla szpitala.

Grupy jednorodne stworzone dla zakresu onkologii klinicznej i hematologii w swoim
zakresem obejmuj¹ grupy zachowawcze oraz zabiegowe. Poni¿ej przedstawiono
charakterystykê poszczególnych przypadków.

A26 Zabiegi zwalczaj¹ce ból i na uk³adzie wspó³czulnym
b wymagane wskazanie procedury z listy procedur A26; czas pobytu < 2 dni

ICD-9
03.901 Wprowadzenie cewnika do przestrzeni nadtwardówkowej, podpajêczynówko-
wej lub podtwardówkowej rdzenia z przerywanym lub ci¹g³ym wlewem leku
03.91 Wstrzykniêcie œrodka znieczulaj¹cego do kana³u krêgowego
03.921 Dokana³owe wstrzykniêcie sterydów
03.922 Podpajêczynówkowa perfuzja zimnego roztworu soli
04.80 Wstrzykniêcie do nerwu obwodowego - nie okreœlone inaczej
04.81 Wstrzykniêcie œrodka znieczulaj¹cego do nerwu obwodowego
05.31 Wstrzykniêcie œrodka znieczulaj¹cego do nerwu wspó³czulnego
05.32 Wstrzykniêcie œrodka neurolitycznego do nerwu wspó³czulnego
05.39 Wstrzykniêcie do nerwu wspó³czulnego lub zwoju - inne

A34 Guzy mózgu
a grupa bazowa

ICD-10
C41.0 Nowotwór z³oœliwy (koœci czaszki i twarzy)
C70.0 Nowotwór z³oœliwy (opony mózgowe)
C70.9 Nowotwór z³oœliwy (opony, nieokreœlone)
C71.0 Nowotwór z³oœliwy (mózg z wyj¹tkiem p³atów i komór)
C71.1 Nowotwór z³oœliwy (p³at czo³owy)
C71.2 Nowotwór z³oœliwy (p³at skroniowy)
C71.3 Nowotwór z³oœliwy (p³at ciemienowy)
C71.4 Nowotwór z³oœliwy (p³at potyliczny)
C71.5 Nowotwór z³oœliwy (komory mózgowe)
C71.6 Nowotwór z³oœliwy (mó¿d¿ek)
C71.7 Nowotwór z³oœliwy (pieñ mózgu)
C71.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice mózgu)
C71.9 Nowotwór z³oœliwy (mózg, nieokreœlony)
C72.2 Nowotwór z³oœliwy (nerw wêchowy)
C72.3 Nowotwór z³oœliwy (nerw wzrokowy)
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C72.4 Nowotwór z³oœliwy (nerw przedsionkowo-œlimakowy)
C72.5 Nowotwór z³oœliwy (inne i nieokreœlone nerwy czaszkowe)
C72.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice mózgu i innych czêœci cen-
tralnego systemu nerwowego)
C72.9 Nowotwór z³oœliwy (centralny system nerwowy, nieokreœlone)
C75.1 Nowotwór z³oœliwy (przysadka gruczo³owa)
C75.2 Nowotwór z³oœliwy (przewód nosowo-gard³owy)
C75.3 Nowotwór z³oœliwy (szyszynka)
C75.4 Nowotwór z³oœliwy (k³êbek szyjny)
C79.3 Wtórny nowotwór z³oœliwy mózgu i opon mózgowych
C79.4 Wtórny nowotwór z³oœliwy innych i nieokreœlonych czêœci uk³adu nerwowego
D31.6 Nowotwór niez³oœliwy (oczodó³, nieokreœlony)
D32.0 Nowotwór niez³oœliwy (opony mózgowe)
D32.9 Nowotwór niez³oœliwy (opony, nieokreœlone)
D33.0 Nowotwór niez³oœliwy (mózg, nadnamiotowe)
D33.1 Nowotwór niez³oœliwy (mózg, podnamiotowe)
D33.2 Nowotwór niez³oœliwy (mózg, nieokreœlony)
D33.3 Nowotwór niez³oœliwy (nerwy czaszkowe)
D33.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne okreœlone czêœci centralnego systemu nerwowego)
D33.9 Nowotwór niez³oœliwy (centralny system nerwowy, nieokreœlony)
D35.2 Nowotwór niez³oœliwy (przysadka)
D35.3 Nowotwór niez³oœliwy (przewód nosowo-gard³owy)
D35.4 Nowotwór niez³oœliwy (szyszynka)
D35.5 Nowotwór niez³oœliwy (k³êbek szyjny)
D36.1 Nowotwór niez³oœliwy (nerwy obwodowe i autonomiczny uk³ad nerwowy)
D36.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne okreœlone umiejscowienie)
D36.9 Nowotwór niez³oœliwy (niez³oœliwy nowotwór, nieokreœlony)
D42.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (opony mózgowe)
D42.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (opony rdzeniowe)
D42.9 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (opony, nieokreœlone)
D43.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (mózg, nadnamiotowe)
D43.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (mózg, podnamiotowe)
D43.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (mózg, nieokreœlony)
D43.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (nerwy czaszkowe)
D43.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (rdzeñ krêgowy)
D43.7 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (inne czêœci centralnego systemu ner-
wowego)
D43.9 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (centralny system nerwowy, nieokreœlone)
D44.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (przysadka)
D44.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (przewód nosowo-gard³owy)
D44.5 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (szyszynka)
D48.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (nerwy obwodowe i autonomiczny uk³ad
nerwowy)
G93.0 Torbiele mózgu
Q85.0 Nerwiakow³ókniakowatoœæ niez³oœliwa
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A87 Inne choroby uk³adu nerwowego
a grupa bazowa

ICD-10
C41.2 Nowotwór z³oœliwy (koœci krêgos³upa)
C70.1 Nowotwór z³oœliwy (opony rdzeniowe)
C72.0 Nowotwór z³oœliwy (rdzeñ krêgowy)
C72.1 Nowotwór z³oœliwy (ogon koñski)
D16.6 Nowotwór niez³oœliwy (krêgos³up)
D16.8 Nowotwór niez³oœliwy (koœci miednicy, koœæ krzy¿owa i guziczna)
D32.1 Nowotwór niez³oœliwy (opony rdzeniowe)
D33.4 Nowotwór niez³oœliwy (rdzeñ krêgowy)
D35.6 Nowotwór niez³oœliwy (cia³a przyaortowe i inne cia³a przyzwojowe)
G47.4 Narkolepsja i katalepsja
G80.0 Kurczowe pora¿enie mózgowe
G80.1 Kurczowe pora¿enie obustronne
G80.2 Dzieciêce pora¿enie po³owicze
G80.3 Dyskinetyczne pora¿enie mózgowe
G80.4 Ataktyczne pora¿enie mózgowe
G80.8 Inne dzieciêce pora¿enie mózgowe
G80.9 Dzieciêce pora¿enie mózgowe, nieokreœlone
G81.0 Wiotkie pora¿enie po³owicze
G81.1 Kurczowe pora¿enie po³owicze
G81.9 Pora¿enie po³owicze, nieokreœlone
G82.0 Wiotkie pora¿enie koñczyn dolnych
G82.1 Kurczowe pora¿enie koñczyn dolnych
G82.2 Pora¿enie koñczyn dolnych, nieokreœlone
G82.3 Wiotkie pora¿enie czterokoñczynowe
G82.4 Kurczowe pora¿enie czterokoñczynowe
G82.5 Pora¿enie czterokoñczynowe, nieokreœlone
G83.0 Pora¿enie obustronne koñczyn górnych
G83.1 Pora¿enie jednej koñczyny dolnej
G83.2 Pora¿enie jednej koñczyny górnej
G83.3 Pora¿enie jednej koñczyny, nieokreœlone
G83.9 Zespó³ pora¿enny, nieokreœlony
G90.1 Dysautonomia rodzinna [Riley-Daya]
G91.0 Wodog³owie komunikuj¹ce
G91.1 Wodog³owie z niedro¿noœci
G91.2 Wodog³owie normociœnieniowe [zespó³ Hakima]
G91.3 Wodog³owie pourazowe, nieokreœlone
G91.8 Inne wodog³owie
G91.9 Wodog³owie, nieokreœlone
G93.2 £agodne nadciœnienie wewn¹trzczaszkowe
G93.5 Zespó³ uciskowy mózgu
G93.6 Obrzêk mózgu
G93.8 Inne okreœlone zaburzenia mózgu

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

G93.9 Zaburzenie mózgu, nieokreœlone
G95.0 Jamistoœæ rdzenia krêgowego i jamistoœæ opuszki
G95.1 Mielopatie naczyniowe
G95.2 Zespó³ uciskowy rdzenia, nieokreœlony
G95.8 Inne okreœlone choroby rdzenia krêgowego
G95.9 Choroba rdzenia krêgowego, nieokreœlona
G96.0 Wyciek p³ynu mózgowo-rdzeniowego
G96.1 Zaburzenia opon niesklasyfikowane gdzie indziej
G96.8 Inne okreœlone zaburzenia oœrodkowego uk³adu nerwowego
G96.9 Zaburzenie oœrodkowego uk³adu nerwowego, nieokreœlone
G97.2 Wewn¹trzczaszkowe podciœnienie nastêpuj¹ce po przetoce komorowej
G97.8 Inne pozabiegowe zaburzenia uk³adu nerwowego, nieokreœlone
G98 Inne zaburzenia uk³adu nerwowego niesklasyfikowane gdzie indziej
I67.2 Mia¿d¿yca têtnic mózgowych
I67.5 Choroba Moyamoya
I67.8 Inne okreœlone choroby naczyñ mózgowych
I67.9 Choroba naczyñ mózgowych, nieokreœlona
I69.8 Nastêpstwa innych i nieokreœlonych chorób naczyñ mózgowych
M45 Zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa
M47.0 Zespó³ ucisku têtnicy krêgowej i rdzeniowej przedniej (G99.2*)
M47.9 Nieokreœlone spondylozy
M48.0 Zespó³ w¹skiego kana³u krêgowego
M48.1 Zesztywniaj¹ca hiperostoza [choroba Forestiera]
M48.2 Choroba Baastrupa
M48.3 Pourazowa spondylopatia
M48.4 Zmêczeniowe z³amanie krêgos³upa
M48.5 Zapadniêcie krêgu niesklasyfikowane gdzie indziej
M48.8 Inne okreœlone spondylopatie
M50.0 Choroba kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego z uszkodzeniem rdzenia krêgowe-
go (G99.2*)
M50.1 Choroba kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego z uszkodzeniem korzeni nerwów
rdzeniowych
M50.2 Inne przemieszczenia kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego
M50.3 Inne zwyrodnienia kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego
M50.9 Nieokreœlone choroby kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego
M51.0 Choroby kr¹¿ków miêdzykrêgowych lêdŸwiowych i innych z uszkodzeniem rdze-
nia krêgowego (G99.2*)
M51.1 Choroby kr¹¿ków miêdzykrêgowych lêdŸwiowych i innych z uszkodzeniem ko-
rzeni nerwów rdzeniowych
M51.3 Inne okreœlone zwyrodnienia kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M51.4 Guzki Schmorla
M51.8 Inne okreœlone choroby kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M51.9 Nieokreœlone choroby kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M53.0 Zespó³ szyjno-czaszkowy
M53.1 Zespó³ szyjno-barkowy
M53.2 Niestabilnoœæ krêgos³upa
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M53.3 Choroby koœci krzy¿owej i guzicznej niesklasyfikowane gdzie indziej
M53.8 Inne okreœlone choroby grzbietu
M53.9 Nieokreœlone choroby grzbietu
M54.1 Choroby korzeni nerwów rdzeniowych [Zespo³y korzonkowe]
M54.2 Bóle karku
M54.3 Rwa kulszowa
M54.4 Rwa kulszowa z bólem ³edŸwiowo-krzy¿owym
M54.6 Ból krêgos³upa piersiowego
M54.8 Inne bóle grzbietu
M54.9 Nieokreœlone bóle grzbietu
M96.1 Zespó³ polaminektomijny, niesklasyfikowany gdzie indziej
M99.0 Dysfunkcja segmentarna i somatyczna
M99.1 Zespó³ nadwichniêcia krêgów
M99.2 Zwê¿enie kana³u krêgowego w wyniku nadwichniêcia
M99.3 Zwê¿enie kostnej czêœci kana³u krêgowego
M99.4 Zwê¿enie ³¹cznotkankowej czêœci kana³u krêgowego
M99.5 Zwê¿enie kana³u krêgowego przez przepuklinê kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M99.6 Zwê¿enie otworu miêdzykrêgowego przez przepuklinê kr¹¿ka miêdzykrêgowe-
go i przerost wiêzade³
M99.7 Zwê¿enie otworu miêdzykrêgowego przez kr¹¿ek miêdzykrêgowy i tkankê ³¹czn¹
M99.8 Inne uszkodzenia biomechaniczne
M99.9 Nieokreœlone uszkodzenia biomechaniczne
Q00.0 Bezmózgowie
Q00.1 Rozszczep czaszki i krêgos³upa
Q00.2 Rozszczep potylicy
Q01.0 Przepuklina mózgowa czo³owa
Q01.1 Przepuklina mózgowa nosowo-czo³owa
Q01.2 Przepuklina mózgowa potyliczna
Q01.8 Przepuklina mózgowa w innej lokalizacji
Q01.9 Przepuklina mózgowa, nieokreœlona
Q02 Ma³og³owie
Q03.0 Wady rozwojowe wodoci¹gu mózgu Sylwiusza
Q03.1 Zaroœniêcie otworów Magendiego i Luschki
Q03.8 Wodog³owie wrodzone inne
Q03.9 Wodog³owie wrodzone, nieokreœlone
Q04.0 Wrodzone wady rozwojowe spoid³a wielkiego
Q04.1 Brak wêchomózgowia (zespó³ arinencephalii)
Q04.2 Przodomózgowie jednokomorowe (holoprosencephalia)
Q04.3 Inne wady mózgu z ubytkiem tkanek
Q04.5 Mózg olbrzymi
Q04.6 Wrodzone torbiele mózgu
Q04.8 Inne okreœlone wady rozwojowe mózgu
Q04.9 Wrodzone wady rozwojowe mózgu, nieokreœlone
Q06.0 Brak rdzenia
Q06.1 Niedorozwój i dysplazja rdzenia krêgowego
Q06.4 Wodordzenie

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

Q06.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe rdzenia krêgowego
Q06.9 Wrodzone wady rozwojowe rdzenia krêgowego, nieokreœlone
Q07.0 Zespó³ Arnolda-Chiariego
Q07.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe uk³adu nerwowego
Q07.9 Wrodzone wady rozwojowe uk³adu nerwowego, nieokreœlone
Q67.5 Wrodzone zniekszta³cenie krêgos³upa
Q75.0 Przedwczesne skostnienie szwów czaszkowych
Q75.1 Dyzostoza czaszkowo-twarzowa
Q75.2 Szerokie rozstawienie oczodo³ów
Q75.3 Wielkog³owie
Q75.4 Dyzostoza ¿uchwowo-twarzowa
Q75.5 Dyzostoza oczno-¿uchwowa
Q75.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe koœci czaszki i twarzy
Q75.9 Wrodzona wada rozwojowa koœci czaszki i twarzy, nieokreœlona
Q76.1 Zespó³ Klippel-Feila
Q76.3 Wrodzone skrzywienie boczne krêgos³upa spowodowane wrodzon¹ wad¹ roz-
wojow¹ koœci
Q85.8 Inne fakomatozy niesklasyfikowane gdzie indziej
Q85.9 Fakomatoza, nieokreœlona
Q87.0 Zespo³y wrodzonych wad rozwojowych dotycz¹ce g³ównie wygl¹du twarzy
R29.2 Nieprawid³owe odruchy
R29.8 Inne i nieokreœlone objawy chorobowe dotycz¹ce uk³adu nerwowego i miêœnio-
wo-kostnego
R47.0 Dysfazja i afazja
R47.1 Dysartria i anartria
R47.8 Inne i nieokreœlone zaburzenia mowy
R83.0 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owa ak-
tywnoœæ enzymów)
R83.1 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owy po-
ziom hormonów)
R83.2 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owy po-
ziom innych œrodków, leków i substancji biologicznych)
R83.3 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owy po-
ziom substancji nieleczniczych)
R83.4 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owe wyniki
badañ immunologicznych)
R83.5 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owe wyniki
badañ mikrobiologicznych)
R83.6 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owe wyniki
badañ cytologicznych)
R83.7 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owe wyniki
badañ histologicznych)
R83.8 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (inne nieprawid³owe
wyniki)
R83.9 Nieprawid³owe wyniki badañ p³ynu mózgowo-rdzeniowego (nieprawid³owe wyni-
ki, nieokreœlone)
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R90.0 Uszkodzenie przestrzeni wewn¹trzczaszkowej
R90.8 Inne nieprawid³owoœci centralnego systemu nerwowego stwierdzone badaniami
obrazowymi
R93.0 Nieprawid³owe wyniki badañ obrazowych  czaszki i g³owy, gdzie indziej nie-
sklasyfikowane
R94.0 Nieprawid³owe wyniki badañ czynnoœciowych centralnego uk³adu nerwowego
R94.1 Nieprawid³owe wyniki badañ czynnoœciowych obwodowego uk³adu nerwowego i
okreœlonych narz¹dów czucia
S23.3 Skrêcenie i naderwanie odcinka piersiowego krêgos³upa
S23.5 Skrêcenie i naderwanie innych i nieokreœlonych czêœci klatki piersiowej
S24.2 Uraz nerwów rdzeniowych odcinka piersiowego krêgos³upa
S32.1 Z³amanie koœci krzy¿owej
S32.2 Z³amanie koœci guzicznej
S33.2 Zwichniêcie stawu krzy¿owo-biodrowego i krzy¿owo-guzicznego
S33.4 Urazowe rozerwanie spojenia ³onowego
S33.6 Skrêcenie i naderwanie stawu krzy¿owo-biodrowego
S33.7 Skrêcenie i naderwanie innych i nieokreœlonych czêœci odcinka lêdŸwiowego
krêgos³upa i miednicy
T03.0 Zwichniêcia, skrêcenia i naderwania obejmuj¹ce g³owê i szyjê
T03.1 Zwichniêcia, skrêcenia i naderwania obejmuj¹ce klatkê piersiow¹, doln¹ czêœæ
grzbietu i miednicê
T08 Z³amanie krêgos³upa, poziom nieokreœlony
T09.5 Uraz nieokreœlonego miêœnia i wiêzad³a tu³owia
T85.0 Mechaniczne powik³anie wewn¹trzczaszkowego zespolenia (po³¹czenia) komo-
rowego
T85.1 Mechaniczne powik³anie zwi¹zane z wszczepionym stymulatorem uk³adu ner-
wowego
lub
r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
G32.0 Podostre z³o¿one zwyrodnienie rdzenia krêgowego w chorobach sklasyfikowa-
nych gdzie indziej
G94.0 Wodog³owie w chorobach zakaŸnych i paso¿ytniczych sklasyfikowanych gdzie
indziej (A00-B99+)
G94.1 Wodog³owie w chorobach nowotworowych (C00-D48+)
G94.2 Wodog³owie w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
G94.8 Inne okreœlone zaburzenia mózgu w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
G99.1 Inne zaburzenia uk³adu wegetatywnego w innych chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej
G99.2 Mielopatia w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
G99.8 Inne okreœlone zaburzenia uk³adu nerwowego w chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej
M49.5 Zapadniêcie krêgu w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

B98 Leczenie zachowawcze okulistyczne
a grupa bazowa

ICD-10
A50.3 Ki³owa wrodzona póŸna okulopatia
A54.3 Rze¿¹czkowe zaka¿enie narz¹du wzroku
A71.0 Okres pocz¹tkowy, wstêpny jaglicy
A71.1 Jaglica czynna
A71.9 Jaglica, nieokreœlona
A74.0 Zapalenie spojówek wywo³ane przez Chlamydie (H13.1*)
B00.5 Opryszczkowa choroba ga³ki ocznej
B02.3 Pó³paœcowa choroba ga³ki ocznej
B30.0 Zapalenie rogówki i spojówki wywo³ane przez adenowirusy (H19.2*)
B30.1 Zapalenie spojówek wywo³ane przez adenowirusy (H13.1*)
B30.2 Wirusowe zapalenie gard³a i spojówek
B30.3 Ostre nagminne krwotoczne zapalenie spojówek enterowirusowe (H13.1*)
B30.8 Inne wirusowe zapalenia spojówek (H13.1*)
B30.9 Wirusowe zapalenie spojówek, nieokreœlone
B69.1 W¹grzyca oka
C69.0 Nowotwór z³oœliwy (spojówka)
C69.1 Nowotwór z³oœliwy (rogówka)
C69.2 Nowotwór z³oœliwy (siatkówka)
C69.3 Nowotwór z³oœliwy (naczyniówka)
C69.4 Nowotwór z³oœliwy (cia³o rzêskowe)
C69.5 Nowotwór z³oœliwy (gruczo³ i drogi ³zowe )
C69.6 Nowotwór z³oœliwy (oczodó³)
C69.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice oka)
C69.9 Nowotwór z³oœliwy (oko, nieokreœlone)
D09.2 Rak in situ (oko)
D31.0 Nowotwór niez³oœliwy (spojówka)
D31.1 Nowotwór niez³oœliwy (rogówka)
D31.2 Nowotwór niez³oœliwy (siatkówka)
D31.3 Nowotwór niez³oœliwy (naczyniówka)
D31.4 Nowotwór niez³oœliwy (cia³o rzêskowe)
D31.5 Nowotwór niez³oœliwy (gruczo³y i drogi ³zowe)
D31.9 Nowotwór niez³oœliwy (oko, nieokreœlone)
E10.3 Cukrzyca insulinozale¿na (z powik³aniami ocznymi)
E11.3 Cukrzyca insulinoniezale¿na (z powik³aniami ocznymi)
E12.3 Cukrzyca zwi¹zana z niedo¿ywieniem (z powik³aniami ocznymi)
E13.3 Inne okreœlone postacie cukrzycy (z powik³aniami ocznymi)
E14.3 Cukrzyca nieokreœlona (z powik³aniami ocznymi)
H00.0 Jêczmieñ i inne g³êbokie zapalenie powiek
H00.1 Gradówka
H01.0 Zapalenia brzegów powiek
H01.1 Choroby skóry powiek pochodzenia niezakaŸnego
H01.8 Inne, okreœlone zapalenie powiek
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H01.9 Zapalenie powiek, nieokreœlone
H02.0 Podwiniêcie powieki i nieprawid³owy wzrost rzês
H02.1 Odwiniêcie powieki
H02.2 Niedomykalnoœæ szpary powiekowej
H02.3 Zwiotczenie skóry powiek
H02.4 Opadniêcie powieki
H02.5 Inne zaburzenia wywieraj¹ce wp³yw na czynnoœæ powiek
H02.8 Inne okreœlone zaburzenia powiek
H02.9 Zaburzenia powiek, nieokreœlone
H04.0 Zapalenie gruczo³u ³zowego
H04.1 Inne zaburzenia gruczo³u ³zowego
H04.2 £zawienie spowodowane zaburzeniami w odp³ywie ³ez
H04.3 Zapalenie dróg ³zowych ostre i nieokreœlone
H04.4 Zapalenie dróg ³zowych przewlek³e
H04.5 Zwê¿enie i niewydolnoœæ dróg ³zowych
H04.6 Inne zmiany w drogach ³zowych
H04.8 Inne zaburzenia narz¹du ³zowego
H04.9 Zaburzenia narz¹du ³zowego, nieokreœlone
H05.0 Zapalenie ostre oczodo³u
H05.1 Przewlek³e zapalne choroby oczodo³u
H05.2 Stany z wytrzeszczem
H05.3 Zniekszta³cenie oczodo³u
H05.4 Zapadniêcie ga³ki ocznej
H05.5 Cia³o obce (stare) w nastêpstwie rany dr¹¿¹cej oczodo³u
H05.8 Inne zaburzenia oczodo³u
H05.9 Zaburzenia oczodo³u, nieokreœlone
H10.0 Œluzowo-ropne zapalenie spojówek
H10.1 Ostre atopowe zapalenie spojówek
H10.2 Inne zapalenie spojówek
H10.3 Ostre zapalenie spojówek, nieokreœlone
H10.4 Przewlek³e zapalenie spojówek
H10.5 Zapalenie brzegów powiek i spojówek
H10.8 Inne zapalenia spojówek
H10.9 Zapalenie spojówek, nieokreœlone
H11.0 Skrzydlik
H11.1 Zwyrodnienia spojówek i z³ogi
H11.2 Blizny spojówkowe
H11.3 Wylew spojówkowy
H11.4 Inne zaburzenia naczyniowe spojówek i torbiele
H11.8 Inne okreœlone zaburzenia spojówek
H11.9 Zaburzenie spojówek, nieokreœlone
H15.0 Zapalenie twardówki
H15.1 Zapalenie blaszki nadtwardówkowej
H15.8 Inne zaburzenia twardówki
H15.9 Choroby twardówki, nieokreœlone
H16.0 Wrzód rogówki
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H16.1 Inne powierzchowne zapalenia rogówki bez zapalenia spojówek
H16.2 Zapalenie rogówki i spojówki (keratoconjunctivitis)
H16.3 Zapalenie rogówki mi¹¿szowe i g³êbokie
H16.4 Nowotworzenie naczyñ w rogówce
H16.8 Inne zapalenie rogówki
H16.9 Zapalenie rogówki, nieokreœlone
H17.0 Zrost przedni têczówki z rogówk¹ (leucoma adhaerens)
H17.1 Inne centralne przymglenia rogówki
H17.8 Inne blizny i przymglenia rogówki
H17.9 Blizna rogówki i przymglenie, nieokreœlone
H18.0 Zmiany barwnikowe i z³ogi rogówki
H18.1 Zwyrodnienie pêcherzowe rogówki
H18.2 Inne postacie obrzêku rogówki
H18.3 Zmiany w b³onach rogówki
H18.4 Zwyrodnienie rogówki
H18.5 Dziedziczne zwyrodnienia rogówki
H18.6 Sto¿ek rogówki
H18.7 Inne zniekszta³cenia rogówki
H18.8 Inne okreœlone zaburzenia rogówki
H18.9 Zaburzenia rogówki, nieokreœlone
H20.0 Zapalenie ostre i podostre têczówki i cia³a rzêskowego
H20.1 Przewlek³e zapalenie têczówki i cia³a rzêskowego
H20.2 Zapalenie têczówki i cia³a rzêskowego spowodowane antygenem soczewko-
wym (uveitis phacoanaphilactica)
H20.8 Inne postacie zapalenia têczówki i cia³a rzêskowego
H20.9 Zapalenie têczówki i cia³a rzêskowego, nieokreœlone
H21.0 Wylew krwi do komory przedniej oka
H21.1 Inne zaburzenia naczyniowe têczówki i cia³a rzêskowego
H21.2 Zwyrodnienia têczówki i cia³a rzêskowego
H21.3 Torbiele têczówki, cia³a rzêskowego i przedniej komory oka
H21.4 B³ony Ÿreniczne
H21.5 Inne zrosty i rozerwania têczówki i cia³a rzêskowego
H21.8 Inne okreœlone schorzenia têczówki i cia³a rzêskowego
H21.9 Choroby têczówki i cia³a rzêskowego, nieokreœlone
H25.0 Zaæma starcza pocz¹tkowa
H25.1 Zaæma starcza j¹drowa
H25.2 Zaæma starcza, typ Morgagniana
H25.8 Inne postacie zaæmy starczej
H25.9 Zaæma starcza, nieokreœlona
H26.0 Zaæma dzieciêca, m³odzieñcza i przedstarcza
H26.1 Zaæma urazowa
H26.2 Zaæma wik³aj¹ca
H26.3 Zaæma polekowa
H26.4 Stany po zaæmie
H26.8 Inne okreœlone postacie zaæmy
H26.9 Zaæma, nieokreœlona
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H27.0 Bezsoczewkowoœæ
H27.1 Przemieszczenie soczewki
H27.8 Inne okreœlone zaburzenia soczewki
H27.9 Zaburzenia soczewki, nieokreœlone
H30.0 Zapalenie ogniskowe naczyniówki i siatkówki
H30.1 Zapalenie rozsiane naczyniówki i siatkówki
H30.2 Zapalenie tylnej czêœci cia³a rzêskowego
H30.8 Inne stany zapalne naczyniówki i siatkówki
H30.9 Zapalenie naczyniówki i siatkówki, nieokreœlone
H31.0 Blizny naczyniówki i siatkówki
H31.1 Zwyrodnienie b³ony naczyniowej
H31.2 Dziedziczne zwyrodnienia b³ony naczyniowej
H31.3 Wylew krwi i pêkniêcie naczyniówki
H31.4 Odwarstwienie naczyniówki
H31.8 Inne okreœlone zaburzenia b³ony naczyniowej
H31.9 Zaburzenia b³ony naczyniowej, nieokreœlone
H33.0 Odwarstwienie siatkówki z przedarciem
H33.1 Rozwarstwienie siatkówki i torbiele siatkówki
H33.2 Odwarstwienie siatkówki surowicze
H33.3 Przedarcie siatkówki bez odwarstwienia
H33.4 Trakcyjne odwarstwienie siatkówki
H33.5 Inne postacie odwarstwienia siatkówki
H34.0 Przejœciowe zamkniêcie têtnicy siatkówki
H34.1 Zamkniêcie têtnicy œrodkowej siatkówki
H34.2 Inne przyczyny zamkniêcia naczyñ têtniczych siatkówki
H34.8 Inne postacie zamkniêcia naczyñ siatkówki
H34.9 Zamkniêcie naczyñ siatkówki, nieokreœlone
H35.0 Retinopatia nieproliferacyjna i zmiany naczyniowe siatkówki
H35.1 Retinopatia wczeœniaków
H35.2 Inne zmiany rozrostowe siatkówki
H35.3 Zwyrodnienie plamki i bieguna tylnego
H35.4 Zwyrodnienie siatkówki obwodowe
H35.5 Zwyrodnienie siatkówki dziedziczne
H35.6 Krwotoki siatkówkowe
H35.7 Oddzielenie warstw siatkówki
H35.8 Inne okreœlone zaburzenia siatkówki
H35.9 Zaburzenie siatkówki, nieokreœlone
H40.0 Podejrzenie jaskry
H40.1 Jaskra pierwotna z otwartym k¹tem przes¹czania
H40.2 Jaskra pierwotna z zamkniêtym k¹tem przes¹czania
H40.3 Jaskra wtórna w urazach oka
H40.4 Jaskra wtórna w stanach zapalnych oka
H40.5 Jaskra wtórna w innych chorobach oka
H40.6 Jaskra wtórna polekowa
H40.8 Inne postacie jaskry
H40.9 Jaskra, nieokreœlona
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

H43.0 Obkurczenie cia³a szklistego
H43.1 Krwotok do cia³a szklistego
H43.2 Krystaliczne z³ogi w ciele szklistym
H43.3 Inne przyczyny zmêtnienia cia³a szklistego
H43.8 Inne zaburzenia cia³a szklistego
H43.9 Zaburzenia cia³a szklistego, nieokreœlone
H44.0 Zapalenie ropne wnêtrza ga³ki ocznej (endophthalmitis)
H44.1 Inne zapalenia wnêtrza ga³ki ocznej
H44.2 Krótkowzrocznoœæ zwyrodnieniowa, postêpuj¹ca
H44.3 Inne zmiany zwyrodnieniowe ga³ki ocznej
H44.4 Obni¿one napiêcie ga³ki ocznej (hypotonia)
H44.5 Stany zwyrodnieniowe ga³ki ocznej
H44.6 Cia³o obce (stare) wewn¹trz ga³ki ocznej, magnetyczne
H44.7 Cia³o obce (stare) wewn¹trz ga³ki ocznej, niemagnetyczne
H44.8 Inne zaburzenia ga³ki ocznej
H44.9 Zaburzenia ga³ki ocznej, nieokreœlone
H46 Zapalenie nerwu wzrokowego
H47.0 Zaburzenia nerwu wzrokowego, nigdzie niesklasyfikowane
H47.2 Zanik nerwu wzrokowego
H47.3 Inne zaburzenia tarczy nerwu wzrokowego
H49.0 Pora¿enie nerwu okoruchowego (nerw III czaszkowy)
H49.1 Pora¿enie nerwu bloczkowego (nerw IV czaszkowy)
H49.2 Pora¿enie nerwu odwodz¹cego ( nerw VI czaszkowy)
H49.3 Pora¿enie miêœni zewn¹trzga³kowych ca³kowite
H49.4 Pora¿enie postêpuj¹ce miêœni zewn¹trzga³kowych
H49.8 Inne zezy pora¿enne
H49.9 Zez pora¿enny, nieokreœlony
H50.0 Zez jawny, towarzysz¹cy, zbie¿ny
H50.1 Zez jawny, towarzysz¹cy, rozbie¿ny
H50.2 Zez pionowy
H50.3 Zez okresowy
H50.4 Inne i nieokreœlone zezy jawne
H50.5 Zez ukryty (heterophoria)
H50.6 Zez mechaniczny
H50.8 Inne okreœlone postacie zeza
H50.9 Zez, nieokreœlony
H51.0 Pora¿enie skojarzonego spojrzenia
H51.1 Niedomoga i skurcz konwergencji
H51.2 Pora¿enie miêœni ga³kowych miêdzyj¹drowe
H51.8 Inne okreœlone zaburzenia obuocznej motoryki
H51.9 Zaburzenia obuocznej motoryki, nieokreœlone
H52.0 Nadwzrocznoœæ
H52.1 Krótkowzrocznoœæ
H52.2 Niezbornoœæ
H52.3 Ró¿nowzrocznoœæ (anisometropia) i ró¿nica wielkoœci obrazów na siatkówce
(aniseikonia)
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H52.4 Starczowzrocznoœæ
H52.5 Zaburzenia akomodacji
H52.6 Inne zaburzenia refrakcji
H52.7 Zaburzenia refrakcji, nieokreœlone
H53.0 Niedowidzenie (amblyopia) z nieu¿ywania oka (anopsia)
H53.1 Subiektywne zaburzenia widzenia
H53.2 Dwojenie (diplopia)
H53.3 Inne zaburzenia widzenia obuocznego
H53.4 Zmiany w polu widzenia
H53.5 Zaburzenia widzenia barw
H53.6 Œlepota zmierzchowa
H53.8 Inne zaburzenia widzenia
H53.9 Zaburzenia widzenia, nieokreœlone
H54.0 Œlepota obuoczna
H54.1 Œlepota jednego oka, upoœledzenie widzenia drugiego oka
H54.2 Upoœledzenie wzroku obuoczne
H54.3 Nieokreœlona utrata wzroku, obuoczna
H54.4 Œlepota jednego oka
H54.5 Upoœledzenie widzenia jednego oka
H54.6 Nieokreœlona utrata wzroku jednego oka
H54.7 Nieokreœlona utrata wzroku
H55 Oczopl¹s i inne nieregularne ruchy ga³ek ocznych
H57.0 Zaburzenia czynnoœci Ÿrenicy
H57.1 Ból oczny
H57.8 Inne okreœlone zaburzenia oka i przydatków oka
H57.9 Zaburzenia oka i przydatków oka, nieokreœlone
H59.0 Zmiany w ciele szklistym powsta³e w nastêpstwie operacji zaæmy
H59.8 Inne pooperacyjne zaburzenia oka i przydatków oka
H59.9 Pooperacyjne zaburzenia oka i przydatków oka, nieokreœlone
Q10.0 Wrodzone opadanie powieki
Q10.1 Wrodzone wywiniêcie powieki (ectropion)
Q10.2 Wrodzone podwiniêcie powieki (entropion)
Q10.3 Inne wrodzone wady rozwojowe powiek
Q10.4 Brak i niewykszta³cenie aparatu ³zowego
Q10.5 Wrodzone zwê¿enie przewodu ³zowego
Q10.6 Inne wrodzone wady rozwojowe aparatu ³zowego
Q10.7 Wrodzona wada rozwojowa oczodo³u
Q11.0 Torbielowata ga³ka oczna
Q11.1 Inne bezocze
Q11.2 Ma³oocze
Q11.3 Wielkoocze
Q12.0 Wrodzona zaæma
Q12.1 Wrodzone przemieszczenie soczewki
Q12.2 Szczelina soczewki
Q12.3 Wrodzony brak soczewki
Q12.4 Soczewka kulista
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

Q12.8 Inne wrodzone wady rozwojowe soczewki
Q12.9 Wrodzona wada rozwojowa soczewki, nieokreœlona
Q13.0 Szczelina têczówki
Q13.1 Brak têczówki
Q13.2 Inne wrodzone wady rozwojowe têczówki
Q13.3 Wrodzone zmêtnienie rogówki
Q13.4 Inne wrodzone wady rozwojowe rogówki
Q13.5 Niebieskie twardówki
Q13.8 Inne wrodzone wady rozwojowe przedniego odcinka oka
Q13.9 Wrodzona wada rozwojowa przedniego odcinka oka, nieokreœlona
Q14.0 Wrodzona wada rozwojowa cia³a szklistego
Q14.1 Wrodzona wada rozwojowa siatkówki
Q14.2 Wrodzona wada rozwojowa tarczy nerwu wzrokowego
Q14.3 Wrodzona wada rozwojowa naczyniówki
Q14.8 Inne wrodzone wady rozwojowe tylnego odcinka oka
Q14.9 Wrodzona wada rozwojowa tylnego odcinka oka, nieokreœlona
Q15.0 Jaskra wrodzona
Q15.8 Inne okreœlone wady rozwojowe oka
Q15.9 Wrodzona wada rozwojowa oka, nieokreœlona
S00.2 Inne powierzchowne urazy powieki i okolicy oczodo³owej
S01.1 Otwarta rana powieki i okolicy oczodo³owej
S05.0 Uraz spojówki i abrazja rogówki bez wzmianki o ciele obcym
S05.1 St³uczenie ga³ki ocznej i tkanek oczodo³u
S05.2 Zranienie oka z pêkniêciem i wypadniêciem lub utrat¹ tkanek oka
S05.3 Zranienie oka bez wypadniêcia lub utraty tkanek oka
S05.4 Rana dr¹¿¹ca oczodo³u z lub bez cia³a obcego
S05.5 Rana dr¹¿¹ca ga³ki ocznej z cia³em obcym
S05.6 Rana dr¹¿¹ca ga³ki ocznej bez cia³a obcego
S05.7 Wyrwanie oka
S05.8 Inne urazy oka i oczodo³u
S05.9 Uraz oka i oczodo³u, nieokreœlony
T15.0 Cia³o obce rogówki
T15.1 Cia³o obce worka spojówkowego
T15.8 Cia³o obce innego i mnogich zewnêtrznych czêœci oka
T15.9 Cia³o obce zewnêtrznej czêœci oka, czêœæ nieokreœlona
T26.0 Oparzenie termiczne powieki i okolicy oczodo³owej
T26.1 Oparzenie termiczne rogówki i worka spojówkowego
T26.2 Oparzenie termiczne z nastêpowym jego pêkniêciem i zniszczeniem ga³ki ocznej
T26.3 Oparzenie termiczne innych czêœci oka i przydatków oka
T26.4 Oparzenie termiczne oka i przydatków oka, nieokreœlone
T26.5 Oparzenie chemiczne powieki i okolicy oczodo³owej
T26.6 Oparzenie chemiczne rogówki i worka spojówkowego
T26.7 Oparzenie chemiczne z nastêpowym jego pêkniêciem i zniszczeniem ga³ki ocznej
T26.8 Oparzenie chemiczne innych czêœci oka i przydatków oka
T26.9 Oparzenie chemiczne oka i przydatków oka, nieokreœlone
T85.2 Mechaniczne powik³anie zwi¹zane z wewn¹trzoczn¹ soczewk¹
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T85.3 Mechaniczne powik³anie innych protez, wszczepów i przeszczepów ga³ki ocznej
lub
r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
H03.0 Inwazja paso¿ytów do powiek w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H03.1 Zajêcie powiek w chorobach zakaŸnych sklasyfikowanych gdzie indziej
H03.8 Zajêcie powiek w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H06.0 Zaburzenia narz¹du ³zowego w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H06.1 Inwazja paso¿ytów do oczodo³u w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H06.2 Wytrzeszcz w zaburzeniach czynnoœci tarczycy (E05.-+)
H06.3 Inne zaburzenia oczodo³u w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H13.0 Inwazja nicieni do spojówek (B74.-+)
H13.1 Zapalenie spojówek w zakaŸnych i paso¿ytniczych chorobach sklasyfikowa-
nych gdzie indziej
H13.2 Zapalenie spojówek w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H13.3 Pemfigoid oczny (L12.-+)
H13.8 Inne zaburzenia spojówek w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H19.0 Zapalenie twardówki i blaszki nadtwardówkowej w chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej
H19.1 Zapalenie rogówki lub zapalenie rogówki i spojówek wywo³ane wirusem opryszczki
(B00.5+)
H19.2 Zapalenie rogówki i zapalenie rogówki i spojówek w innych zakaŸnych i paso¿yt-
niczych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H19.3 Zapalenie rogówki i zapalenie rogówki i spojówek w innych chorobach sklasyfi-
kowanych gdzie indziej
H19.8 Inne choroby twardówki i rogówki w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H22.0 Zapalenie têczówki i cia³a rzêskowego w zakaŸnych i paso¿ytniczych choro-
bach sklasyfikowanych gdzie indziej
H22.1 Zapalenie têczówki i cia³a rzêskowego w chorobach sklasyfikowanych gdzie
indziej
H22.8 Inne schorzenia têczówki i cia³a rzêskowego w chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej
H28.0 Zaæma cukrzycowa (E10-E14+ z wspóln¹ czwart¹ czêœci¹ .3)
H28.1 Zaæma w innych endokrynnych, pokarmowych i metabolicznych zaburzeniach
H28.2 Zaæma w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H28.8 Inne zaburzenia soczewki w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H32.0 Zapalenie naczyniówki i siatkówki w zakaŸnych i paso¿ytniczych chorobach
sklasyfikowanych gdzie indziej
H32.8 Inne zaburzenia naczyniówki i siatkówki w chorobach sklasyfikowanych gdzie
indziej
H36.0 Retinopatia cukrzycowa (E10-E14+ z wspóln¹ czwart¹ czêœci¹. 3)
H36.8 Inne zaburzenia siatkówki w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H42.0 Jaskra w endokrynnych, pokarmowych i metabolicznych zaburzeniach
H42.8 Jaskra w innych chorobach sklasyfikowanch gdzie indziej
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

H45.0 Krwotok do cia³a szklistego w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H45.1 Zapalenie wnêtrza ga³ki ocznej w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H45.8 Inne zaburzenia cia³a szklistego i ga³ki ocznej w chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej
H48.0 Zanik nerwu wzrokowego w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H48.1 Zapalenie nerwu wzrokowego pozaga³kowe w chorobach sklasyfikowanych gdzie
indziej
H48.8 Inne zaburzenia nerwu wzrokowego i drogi wzrokowej w chorobach sklasyfiko-
wanych gdzie indziej
H58.0 Zaburzenia czynoœci Ÿrenicy w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H58.1 Zaburzenia widzenia w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H58.8 Inne okreœlone zaburzenia oka i przydatków oka w chorobach sklasyfikowanych
gdzie indziej

C56 Powa¿ne choroby gard³a, uszu i nosa
a grupa bazowa

ICD-10
C00.0 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia zewnêtrzna wargi górnej)
C00.1 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia zewnêtrzna wargi dolnej)
C00.2 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia zewnêtrzna wargi, nieokreœlona)
C00.3 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia wewnêtrzna wargi górnej)
C00.4 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia wewnêtrzna wargi dolnej)
C00.5 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia wewnêtrzna wargi nieokreœlonej (górna lub dolna))
C00.6 Nowotwór z³oœliwy (spoid³o wargi)
C00.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice wargi)
C00.9 Nowotwór z³oœliwy (warga, nieokreœlona)
C01 Nowotwór z³oœliwy nasady jêzyka
C02.1 Nowotwór z³oœliwy (brzeg jêzyka)
C02.2 Nowotwór z³oœliwy (dolna powierzchnia jêzyka)
C02.3 Nowotwór z³oœliwy (przednie dwie trzecie czêœci jêzyka, czêœæ nieokreœlona)
C02.4 Nowotwór z³oœliwy (migda³ek jêzykowy)
C02.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice jêzyka)
C02.9 Nowotwór z³oœliwy (jêzyk, nieokreœlony)
C03.0 Nowotwór z³oœliwy (dzi¹s³o górne)
C03.1 Nowotwór z³oœliwy (dzi¹s³o dolne)
C03.9 Nowotwór z³oœliwy (dzi¹s³o, nieokreœlone)
C04.0 Nowotwór z³oœliwy (przednia czêœæ dna jamy ustnej)
C04.1 Nowotwór z³oœliwy (boczna czêœæ dna jamy ustnej)
C04.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice dna jamy ustnej)
C04.9 Nowotwór z³oœliwy (dno jamy ustnej, nieokreœlone)
C05.0 Nowotwór z³oœliwy (podniebienie twarde)
C05.1 Nowotwór z³oœliwy (podniebienie miêkkie)
C05.2 Nowotwór z³oœliwy (jêzyczek)
C05.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice podniebienia miêkkiego )
C05.9 Nowotwór z³oœliwy (podniebienie, nieokreœlone)
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C06.0 Nowotwór z³oœliwy (œluzówka policzka)
C06.1 Nowotwór z³oœliwy (przedsionek jamy ustnej)
C06.2 Nowotwór z³oœliwy (przestrzeñ zatrzonowa)
C06.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice innych i nieokreœlonych czêœci
jamy ustnej)
C06.9 Nowotwór z³oœliwy (jama ustna, nieokreœlona)
C07 Nowotwór z³oœliwy œlinianki przyusznej
C08.0 Nowotwór z³oœliwy (œlinianka pod¿uchwowa)
C08.1 Nowotwór z³oœliwy (œlinianka podjêzykowa)
C08.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice du¿ych gruczo³ów œlinowych)
C09.0 Nowotwór z³oœliwy (dó³ migda³kowy)
C09.1 Nowotwór z³oœliwy (³uki podniebienne (podniebienno-jêzykowy) (podniebienno-
gard³owy))
C09.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice migda³ka)
C09.9 Nowotwór z³oœliwy (migda³ek, nieokreœlony)
C10.0 Nowotwór z³oœliwy (dolinka nag³oœniowa)
C10.1 Nowotwór z³oœliwy (przednia powierzchnia nag³oœni)
C10.2 Nowotwór z³oœliwy (œciana boczna czêœci ustnej gard³a)
C10.3 Nowotwór z³oœliwy (œciana tylna czêœci ustnej gard³a)
C10.4 Nowotwór z³oœliwy (szczelina skrzelowa)
C10.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice czêœci ustnej gard³a )
C10.9 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ ustna gard³a, nieokreœlona)
C11.0 Nowotwór z³oœliwy (œciana górna czêœci nosowej gard³a)
C11.1 Nowotwór z³oœliwy (œciana tylna czêœci nosowej gard³a)
C11.2 Nowotwór z³oœliwy (œciana boczna czêœci nosowej gard³a)
C11.3 Nowotwór z³oœliwy (œciana przednia czêœci nosowej gard³a)
C11.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiany przekraczaj¹ce granice czêœci nosowej gard³a)
C12 Nowotwór z³oœliwy zachy³ka gruszkowatego
C13.0 Nowotwór z³oœliwy (okolica p³ytki chrz¹stki pierœcieniowatej)
C13.1 Nowotwór z³oœliwy (fa³d nalewkowo-nag³oœniowy i powierzchnia gard³owa fa³du
nalewkowo-nag³oœniowe)
C13.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice czêœci krtaniowej gard³a)
C13.9 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ krtaniowa gard³a, nieokreœlona)
C14.0 Nowotwór z³oœliwy (gard³o o umiejscowieniu nieokreœlonym)
C14.2 Nowotwór z³oœliwy (pierœcieñ ch³onny gard³owy waldeyera)
C14.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice wargi, jamy ustnej i gard³a)
C30.0 Nowotwór z³oœliwy (jama nosowa)
C30.1 Nowotwór z³oœliwy (ucho œrodkowe)
C31.0 Nowotwór z³oœliwy (zatoka szczêkowa )
C31.1 Nowotwór z³oœliwy (komórki sitowe)
C31.3 Nowotwór z³oœliwy (zatoka klinowa)
C31.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice zatok przynosowych)
C31.9 Nowotwór z³oœliwy (zatoka przynosowa, nieokreœlona)
C32.0 Nowotwór z³oœliwy (g³oœnia)
C32.1 Nowotwór z³oœliwy (nag³oœnia)
C32.2 Nowotwór z³oœliwy (jama podg³oœniowa)

Hospitalizacja w onkologii



120

ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

C32.3 Nowotwór z³oœliwy (chrz¹stki krtani )
C32.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice krtani)
C32.9 Nowotwór z³oœliwy (krtañ, nieokreœlona)
C41.1 Nowotwór z³oœliwy (¿uchwa)
C46.2 Miêsak Kaposi'ego podniebienia
C47.0 Nowotwór z³oœliwy (nerwy obwodowe g³owy, twarzy i szyi)
C49.0 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie g³owy, twarzy i szyi)
C76.0 Nowotwór z³oœliwy (g³owa, twarz i szyja)
D00.0 Rak in situ (warga, jama ustna i gard³o)
D02.0 Rak in situ (krtañ)
D10.7 Nowotwór niez³oœliwy (czêœæ krtaniowa gard³a)
D21.0 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie g³owy twarzy i szyi)
H70.2 Zapalenie koœci skroniowej
H81.4 Zawroty g³owy pochodzenia oœrodkowego
H83.0 Zapalenie b³êdnika
H90.3 G³uchota czuciowo-nerwowa obustronna
J01.3 Ostre zapalenie zatok klinowych
J38.2 Guzki strun g³osowych
K06.2 Uszkodzenie dzi¹se³ i bezzêbnego wyrostka zêbodo³owego zwi¹zane z urazem
K11.0 Zanik gruczo³u œlinowego
K11.4 Przetoka gruczo³u œlinowego
Q31.1 Wrodzone zwê¿enie podg³oœniowe
Q31.2 Niedorozwój krtani
Q31.3 Worek powietrzny krtani (laryngocoele)
Q31.4 Wrodzony œwist krtaniowy
Q32.0 Wrodzone rozmiêkanie tchawicy
Q32.1 Inne wrodzone wady rozwojowe tchawicy
Q32.2 Wrodzone rozmiêkanie oskrzeli
Q32.3 Wrodzone zwê¿enie oskrzela
Q32.4 Inne wrodzone wady rozwojowe oskrzeli
Q35.1 Rozszczep podniebienia twardego, jednostronny
Q35.3 Rozszczep podniebienia miêkkiego, jednostronny
Q35.5 Rozszczep podniebienia twardego i miêkkiego, jednostronny
Q35.6 Rozszczep podniebienia poœrodkowy
Q35.7 Rozszczep jêzyczka podniebienia
Q38.4 Wrodzone wady rozwojowe gruczo³ów i przewodów œlinowych
Q38.7 Kieszonka gardzieli
S11.2 Otwarta rana obejmuj¹ca gardziel i czêœæ szyjn¹ prze³yku

C57 Inne choroby gard³a, uszu i nosa
a grupa bazowa

ICD-10
A36.1 B³onica nosowo-gard³owa
A36.2 B³onica krtani
A54.5 Rze¿¹czkowe zapalenie gard³a
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A69.0 Wrzodziej¹co-martwicze zapalenie jamy ustnej
A69.1 Inne zaka¿enia Vincenta
B05.3 Odra powik³ana przez zapalenie ucha œrodkowego (H67.1*)
C02.0 Nowotwór z³oœliwy (powierzchnia grzbietowa jêzyka)
C08.9 Nowotwór z³oœliwy (du¿e gruczo³y œlinowe, nieokreœlone)
C11.9 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ nosowa grad³a, nieokreœlona)
C13.2 Nowotwór z³oœliwy (tylna œciana czêœci krtaniowej gard³a)
C31.2 Nowotwór z³oœliwy (zatoka czo³owa)
C37 Nowotwór z³oœliwy grasicy
C77.0 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne g³owy, twarzy i szyi)
D10.0 Nowotwór niez³oœliwy (warga)
D10.1 Nowotwór niez³oœliwy (jêzyk)
D10.2 Nowotwór niez³oœliwy (dno jamy ustnej)
D10.3 Nowotwór niez³oœliwy (inne i nieokreœlone czêœci jamy ustnej)
D10.4 Nowotwór niez³oœliwy (migda³ek)
D10.5 Nowotwór niez³oœliwy (inne struktury ustno-gard³owe)
D10.6 Nowotwór niez³oœliwy (czêœæ nosowa gard³a)
D10.9 Nowotwór niez³oœliwy (gard³o, nieokreœlone)
D11.0 Nowotwór niez³oœliwy (œlinianka przyuszna)
D11.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne du¿e gruczo³y œlinowe)
D11.9 Nowotwór niez³oœliwy (du¿e gruczo³y œlinowe, nieokreœlone)
D14.0 Nowotwór niez³oœliwy (ucho œrodkowe, jama nosowa i zatoki przynosowe)
D14.1 Nowotwór niez³oœliwy (krtañ)
D37.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (warga, jama ustna i gard³o)
D38.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (krtañ)
H60.0 Ropieñ ucha zewnêtrznego
H60.1 Rozlane zapalenie (cellulitis) ucha zewnêtrznego
H60.2 Z³oœliwe zapalenie ucha zewnêtrznego
H60.3 Inne zakaŸne zapalenie ucha zewnêtrznego
H60.4 Perlak ucha zewnêtrznego
H60.5 Ostre, niezakaŸne zapalenie ucha zewnêtrznego
H60.8 Inne zapalenie ucha zewnêtrznego
H61.0 Zapalenie ochrzêstnej ucha zewnêtrznego
H61.3 Zwê¿enie przewodu s³uchowego zewnêtrznego nabyte
H61.8 Inne okreœlone zaburzenia ucha zewnêtrznego
H65.0 Ostre surowicze zapalenie ucha œrodkowego
H65.1 Inne ostre, nieropne zapalenie ucha œrodkowego
H65.2 Przewlek³e, surowicze zapalenie ucha œrodkowego
H65.3 Przewlek³e, œluzowe zapalenie ucha œrodkowego
H65.4 Inne przewlek³e, nieropne zapalenie ucha œrodkowego
H65.9 Nieropne, nieokreœlone zapalenie ucha œrodkowego
H66.0 Ostre ropne zapalenie ucha œrodkowego
H66.1 Przewlek³e ropne zapalenie tr¹bki s³uchowej i jamy bêbenkowej
H66.2 Przewlek³e ropne zapalenie jamy nadbêbenkowej i sutkowej (epitymponalne,
attykoantralne)
H66.3 Inne przewlek³e ropne zapalenie ucha œrodkowego
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

H68.0 Zapalenie tr¹bki s³uchowej Eustachiusza
H69.0 Ziej¹ca tr¹bka s³uchowej Eustachiusza
H70.0 Ostre zapalenie wyrostka sutkowatego
H70.1 Przewlek³e zapalenie wyrostka sutkowatego
H70.8 Inne zapalenie wyrostka sutkowatego i stany zbli¿one
H71 Perlak wyrostka sutkowatego
H72.0 Centralny ubytek b³ony bêbenkowej
H72.1 Perforacja (ubytek) b³ony bêbenkowej w czêœci nadbêbenkowej (pars flaccida)
H72.2 Inne brze¿ne ubytki b³ony bêbenkowej
H72.8 Inne perforacje (ubytki) b³ony bêbenkowej
H73.0 Ostre zapalenie b³ony bêbenkowej
H73.1 Przewlek³e zapalenie b³ony bêbenkowej
H73.8 Inne okreœlone zaburzenia b³ony bêbenkowej
H74.0 Stwardnienie jamy bêbenkowej (tympanoskleroza)
H74.1 Procesy zrostowe ucha œrodkowego
H74.2 Przerwanie ci¹g³oœci i przemieszczenie kosteczek s³uchowych
H74.3 Inne nabyte zniekszta³cenie kosteczek s³uchowych
H74.4 Polip ucha œrodkowego
H74.8 Inne okreœlone zaburzenia ucha œrodkowego i wyrostka sutkowatego
H80.0 Otoskleroza obejmuj¹ca okienko owalne, niezarostowa
H80.1 Otoskleroza obejmuj¹ca okienko owalne, zarostowa
H80.2 Otoskleroza œlimakowa
H80.8 Inna otoskleroza
H81.0 Choroba Meniere'a
H81.1 £agodne, napadowe zawroty g³owy
H81.2 Zapalenie neuronu przedsionkowego
H81.3 Inne zawroty g³owy pochodzenia obwodowego
H81.8 Inne zaburzenia uk³adu przedsionkowego
H83.1 Przetoka b³êdnika
H83.2 Zaburzenia czynnoœci b³êdnika
H83.3 Zmiana w uchu wewnêtrznym wywo³ana przez ha³as
H83.8 Inne okreœlone choroby ucha wewnêtrznego
H83.9 Choroby ucha wewnêtrznego, nieokreœlone
H90.0 G³uchota przewodzeniowa obustronna
H90.1 G³uchota przewodzeniowa jednostronna bez upoœledzenia s³uchu po stronie prze-
ciwnej
H90.2 G³uchota przewodzeniowa, nieokreœlona
H90.4 G³uchota czuciowo-nerwowa jednostronna bez upoœledzenia s³uchu po stronie
przeciwnej
H90.5 G³uchota czuciowo-nerwowa nieokreœlona
H90.6 G³uchota mieszana przewodzeniowa i czuciowo-nerwowa obustronna
H90.7 G³uchota mieszana przewodzeniowa i czuciowo-nerwowa jednostronna bez upo-
œledzenia s³uchu po stronie przeciwnej
H90.8 G³uchota mieszana przewodzeniowa i czuciowo-nerwowa, nieokreœlona
H91.0 G³uchota ototoksyczna
H91.2 Nag³a g³uchota idiopatyczna
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H91.3 G³uchoniemota niesklasyfikowana gdzie indziej
H91.8 Inne okreœlone postacie g³uchoty
H92.1 Ropotok uszny
H92.2 Krwawienia z ucha
H93.0 Zaburzenia degeneracyjne i naczyniowe ucha
H93.2 Inne zaburzenia percepcji s³uchowej
H93.3 Schorzenia nerwu przedsionkowo-œlimakowego
H93.8 Inne okreœlone zaburzenia ucha
H95.0 Nawrotowy perlak w jamie pooperacyjnej wyrostka sutkowatego
H95.1 Inne zaburzenia po operacji ucha œrodkowego
H95.8 Inne pooperacyjne zaburzenie ucha i wyrostka sutkowatego
J01.0 Ostre zapalenie zatok szczêkowych
J01.1 Ostre zapalenie zatok czo³owych
J01.2 Ostre zapalenie komórek sitowych
J01.4 Ostre zapalenie wszystkich zatok
J01.8 Inne ostre zapalenie zatok
J02.0 Paciorkowcowe zapalenie gard³a
J02.8 Ostre zapalenie gard³a spowodowane innymi okreœlonymi drobnoustrojami
J03.0 Zapalenie migda³ków paciorkowcowe
J03.8 Zapalenie migda³ków spowodowane innymi okreœlonymi drobnoustrojami
J03.9 Nieokreœlone ostre zapalenie migda³ków
J04.0 Ostre zapalenie krtani
J04.2 Ostre zapalenie krtani i tchawicy
J05.0 Ostre krupowe zapalenie krtani
J05.1 Ostre zapalenie nag³oœni
J06.0 Ostre zapalenie krtani i gard³a
J06.8 Inne ostre zaka¿enie górnych dróg oddechowych o umiejscowieniu mnogim
J30.0 Naczynioruchowe zapalenie b³ony œluzowej nosa
J30.1 Uczuleniowe zapalenie b³ony œluzowej nosa spowodowane py³kami kwiatowymi
J30.2 Inne sezonowe uczuleniowe zapalenie b³ony œluzowej nosa
J30.3 Inne uczuleniowe zapalenie b³ony œluzowej nosa
J30.4 Nieokreœlone uczuleniowe zapalenie b³ony œluzowej nosa
J31.0 Przewlek³e zapalenie b³ony œluzowej nosa
J31.1 Przewlek³e zapalenie b³ony œluzowej jamy nosowej i gard³a
J31.2 Przewlek³e zapalenie b³ony œluzowej gard³a
J32.0 Przewlek³e zapalenie zatok szczêkowych
J32.1 Przewlek³e zapalenie zatok czo³owych
J32.2 Przewlek³e zapalenie komórek sitowych
J32.3 Przewlek³e zapalenie zatok klinowych
J32.4 Przewlek³e zapalenie wszystkich zatok przynosowych
J32.8 Inne przewlek³e zapalenie zatok
J33.0 Polip jamy nosowej
J33.1 Zwyrodnienie polipowate zatok
J33.8 Inne polipy zatok
J34.0 Ropieñ, czyrak mnogi i czyrak nosa
J34.1 Torbiel i œluzowiak zatoki przynosowej
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J34.3 Przerost ma³¿owin nosowych
J34.8 Inne okreœlone schorzenia nosa i zatok przynosowych
J35.0 Przewlek³e zapalenie migda³ków
J35.1 Przerost migda³ków podniebiennych
J35.2 Przerost migda³ka gard³owego
J35.3 Przerost migda³ków podniebiennych wspó³istniej¹cy z przerostem migda³ka gar-
d³owego
J35.8 Inne przewlek³e choroby migda³ków podniebiennych i migda³ka gard³owego
J36 Ropieñ oko³omigda³kowy
J37.0 Przewlek³e zapalenie krtani
J37.1 Przewlek³e zapalenie krtani i tchawicy
J38.0 Pora¿enie strun g³osowych i krtani
J38.1 Polip struny g³osowej lub krtani
J38.3 Inne choroby strun g³osowych
J38.4 Obrzêk krtani
J38.5 Skurcz krtani
J38.6 Zwê¿enie krtani
J38.7 Inne choroby krtani
J39.0 Ropieñ pozagard³owy i oko³ogard³owy
J39.1 Inne ropnie gard³a
J39.2 Inne choroby gard³a
J39.3 Nadwra¿liwa reakcja górnych dróg oddechowych o nieokreœlonym umiejscowie-
niu
J39.8 Inne okreœlone choroby górnych dróg oddechowych
K05.0 Ostre zapalenie dzi¹se³
K05.1 Przewlek³e zapalenie dzi¹se³
K05.2 Ostre zapalenie przyzêbia
K05.3 Przewlek³e zapalenie przyzêbia
K05.4 Desmodontoza
K05.5 Inne choroby przyzêbia
K05.6 Choroba przyzêbia, nieokreœlona
K06.0 Zanik dzi¹se³
K06.1 Przerost dzi¹se³
K06.8 Inne okreœlone zaburzenia dzi¹se³ i bezzêbnego wyrostka zêbodo³owego
K08.0 Eksfoliacja zêbów w wyniku przyczyn uk³adowych
K08.1 Utrata zêbów z powodu wypadku, usuniêcia lub miejscowych chorób przyzêbia
K08.2 Zanik grzbietu bezzêbnego wyrostka zêbodo³owego
K08.3 Zatrzymany korzeñ zêba
K08.8 Inne okreœlone zaburzenia zêbów i struktur podtrzymuj¹cych
K09.0 Torbiele rozwojowe zêbopochodne
K09.1 Torbiele rozwojowe (niezêbopochodne) okolicy jamy ustnej
K09.2 Inne torbiele szczêk
K09.8 Inne torbiele okolicy jamy ustnej niesklasyfikowane gdzie indziej
K10.0 Zaburzenia rozwojowe szczêk i ¿uchwy
K10.1 Ziarniniak olbrzymiokmórkowy, centralny
K10.2 Stany zapalne szczêk i ¿uchwy
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K10.3 Zapalenie zêbodo³u szczêk i ¿uchwy
K10.8 Inne okreœlone choroby szczêk i ¿uchwy
K11.1 Przerost gruczo³u œlinowego
K11.2 Zapalenie gruczo³u œlinowego
K11.3 Ropieñ gruczo³u œlinowego
K11.5 Kamica œlinianek
K11.6 Torbiel œluzowa [mukocele]
K11.7 Zaburzenia wydzielania œliny
K11.8 Inne choroby gruczo³ów œlinowych
K12.0 Nawracaj¹ce afty jamy ustnej
K12.1 Inne postacie zapalenia jamy ustnej
K12.2 Zapalenie tkanki ³¹cznej i ropieñ jamy ustnej
K13.0 Choroby warg
K13.1 Nagryzanie policzka i wargi
K13.2 Rogowacenie bia³e i inne choroby nab³onka jamy ustnej, w³¹czaj¹c jêzyk
K13.3 W³ochate rogowacenie bia³e
K13.4 Ziarniniak i ziarniniakopodobne choroby œluzówki jamy ustnej
K13.5 Zw³óknienie podœluzowe jamy ustnej
K13.6 Rozrost z podra¿nienia œluzówki jamy ustnej
K13.7 Inne i nieokreœlone choroby œluzówki jamy ustnej
K14.0 Zapalenie jêzyka
K14.1 Jêzyk geograficzny
K14.2 Zapalenie jêzyka poœrodkowe romboidalne
K14.3 Przerost brodawek jêzyka
K14.4 Zanik brodawek jêzyka
Q16.0 Wrodzony brak ma³¿owiny (usznej)
Q16.1 Wrodzony brak, zaroœniêcie i zwê¿enie przewodu s³uchowego (zewnêtrznego)
Q16.2 Brak tr¹bki Eustachiusza
Q16.3 Wrodzona wada rozwojowa kosteczek s³uchowych
Q16.4 Inne wrodzone wady rozwojowe ucha œrodkowego
Q16.5 Wrodzona wada rozwojowa ucha wewnêtrznego
Q18.0 Zatoka, przetoka i torbiel szczeliny skrzelowej
Q18.1 Zatoka i torbiel przedma³¿owinowa
Q18.2 Inne wrodzone wady rozwojowe szczeliny skrzelowej
Q30.0 Zaroœniêcie nozdrzy
Q30.1 Agenezja lub niedorozwój nosa
Q30.2 Szczelina, rozdwojenie i rozszczep nosa
Q30.3 Wrodzona perforacja przegrody nosowej
Q30.8 Inne wrodzone wady rozwojowe nosa
Q30.9 Wrodzona wada rozwojowa nosa, nieokreœlona
Q31.0 Przepona krtani (web of larynx)
Q31.8 Inne wrodzone wady rozwojowe krtani
Q36.0 Rozszczep wargi, obustronny
Q36.1 Rozszczep wargi poœrodkowy
Q36.9 Rozszczep wargi, jednostronny
Q37.0 Rozszczep podniebienia twardego wraz z rozszczepem wargi, obustronny
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Q37.1 Rozszczep podniebienia twardego wraz z rozszczepem wargi, jednostronny
Q37.2 Rozszczep podniebienia miêkkiego wraz z rozszczepem wargi, obustronny
Q37.3 Rozszczep podniebienia miêkkiego wraz z rozszczepem wargi, jednostronny
Q37.8 Rozszczep podniebienia wraz z rozszczepem wargi nieokreœlony, obustronny
Q37.9 Rozszczep podniebienia wraz z rozszczepem wargi nieokreœlony, jednostronny
Q38.0 Wrodzone wady rozwojowe warg, niesklasyfikowane gdzie indziej
Q38.1 Przyroœniêcie jêzyka
Q38.2 Jêzyk olbrzymi
Q38.3 Inne wrodzone wady rozwojowe jêzyka
Q38.5 Wrodzone wady rozwojowe podniebienia niesklasyfikowane gdzie indziej
Q38.6 Inne wrodzone wady rozwojowe jamy ustnej
Q38.8 Inne wrodzone wady rozwojowe gardzieli
R04.0 Epistaxis
R04.1 Krwotok z gard³a
R22.0 G³owa, zlokalizowany obrzêk, guz i guzek
R22.1 Szyja, zlokalizowany obrzêk, guz i guzek
R49.0 Dysfonia
R49.1 Afonia [bezg³os]
S00.1 St³uczenie powieki i okolicy oka
S00.3 Powierzchowny uraz nosa
S00.4 Powierzchowny uraz ucha
S00.5 Powierzchowny uraz wargi i jamy ustnej
S01.2 Otwarta rana nosa
S02.2 Z³amanie koœci nosowych
S03.0 Zwichniêcie ¿uchwy
S03.1 Zwichniêcie przegrody chrzêstnej nosa
S03.2 Zwichniêcie zêba
S03.3 Zwichniêcie innych nieokreœlonych czêœci g³owy
S03.4 Skrêcenie i naderwanie ¿uchwy
S03.5 Skrêcenie i naderwanie stawów i wiêzade³ innych i nieokreœlonych czêœci g³owy
S09.2 Urazowe pêkniêcie b³ony bêbenkowej
S10.0 St³uczenie gard³a
S11.0 Otwarta rana obejmuj¹ca krtañ i tchawicê
T16 Cia³o obce w uchu
T17.0 Cia³o obce zatoki przynosowej
T17.1 Cia³o obce nozdrzy
T17.2 Cia³o obce gard³a
T17.3 Cia³o obce krtani
T18.0 Cia³o obce w ustach
Z43.0 Opieka nad pacjentami z tracheostomi¹

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej
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ICD-10
H75.0 Zapalenie wyrostka sutkowatego w chorobach zakaŸnych i paso¿ytniczych skla-
syfikowanych gdzie indziej
H82 Zespo³y zawrotów g³owy w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H94.0 Zapalenie nerwu przedsionkowo-œlimakowego w chorobach zakaŸnych i paso-
¿ytniczych sklasyfikowanych gdzie indziej
H62.0 Zapalenie ucha zewnêtrznego w chorobach bakteryjnych sklasyfikowanych gdzie
indziej
H62.1 Zapalenie ucha zewnêtrznego w chorobach wirusowych sklasyfikowanych gdzie
indziej
H62.2 Zapalenie ucha zewnêtrznego w grzybicach
H62.3 Zapalenie ucha zewnêtrznego w innych chorobach zakaŸnych i paso¿ytniczych
sklasyfikowanych gdzie indziej
H62.4 Zapalenie ucha zewnêtrznego w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie in-
dziej
H62.8 Inne zaburzenia ucha zewnêtrznego w chorobach sklasyfikowanych gdzie in-
dziej
H67.0 Zapalenie ucha œrodkowego w chorobach bakteryjnych sklasyfikowanych gdzie
indziej
H67.1 Zapalenie ucha œrodkowego w chorobach wirusowych sklasyfikowanych gdzie
indziej
H67.8 Zapalenie ucha œrodkowego w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
H75.8 Inne okreœlone zaburzenia ucha œrodkowego i wyrostka sutkowatego w choro-
bach sklasyfikowanych gdzie indziej
H94.8 Inne okreœlone zaburzenia ucha w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej

D28 Choroby nowotworowe uk³adu oddechowego i klatki piersiowej
a grupa bazowa

ICD-10
C33 Nowotwór z³oœliwy tchawicy
C34.0 Nowotwór z³oœliwy (oskrzele g³ówne)
C38.3 Nowotwór z³oœliwy (œródpiersie, czêœæ nieokreœlona)
C38.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice serca, œródpiersia i op³uc-
nej)
C39.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiany przekraczaj¹ce granice uk³adu oddechowego i na-
rz¹dów klatki piersiowej)
C39.0 Nowotwór z³oœliwy (górna czêœæ dróg oddechowych, czêœæ nieokreœlona)
C34.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice oskrzela i p³uca)
C39.9 Nowotwór z³oœliwy (niedok³adnieokreœlone umiejscowienie w obrêbie uk³adu od-
dechowego)
C34.2 Nowotwór z³oœliwy (p³at œrodkowy p³uca lub oskrzele p³atowe œrodkowe)
C34.1 Nowotwór z³oœliwy (p³at górny p³uca lub oskrzele p³atowe górne)
C34.3 Nowotwór z³oœliwy (p³at dolny p³uca lub oskrzele p³atowe dolne)
C34.9 Nowotwór z³oœliwy (oskrzele lub p³uco, nieokreœlone)
C38.2 Nowotwór z³oœliwy (œródpiersie tylne)

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

C38.1 Nowotwór z³oœliwy (œródpiersie przednie)
C78.0 Wtórny nowotwór z³oœliwy p³uc
C76.1 Nowotwór z³oœliwy (klatka piersiowa)
C38.4 Nowotwór z³oœliwy (op³ucna)
C45.2 Miêdzyb³oniak osierdzia
C45.1 Miêdzyb³oniak otrzewnej
C45.7 Miêdzyb³oniak innych umiejscowieñ
C45.9 Miêdzyb³oniak, nieokreœlony
C45.0 Miêdzyb³oniak op³ucnej
C78.3 Wtórny nowotwór z³oœliwy innych i nieokreœlonych narz¹dów oddechowych
D38.6 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (uk³ad oddechowy, nieokreœlony)
D38.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (tchawica, oskrzela i p³uca)
D15.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne okreœlone narz¹dy klatki piersiowej)
D38.5 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (inne narz¹dy uk³adu oddechowego)
D15.9 Nowotwór niez³oœliwy (nieokreœlone narz¹dy klatki piersiowej)
D14.4 Nowotwór niez³oœliwy (uk³ad oddechowy, nieokreœlone)
D02.3 Rak in situ (inne czêœci uk³adu oddechowego)
D02.4 Rak in situ (uk³ad oddechowy, nieokreœlony)
D19.0 Miêdzyb³oniak op³ucnej
C78.1 Wtórny nowotwór z³oœliwy œródpiersia
D16.7 Nowotwór niez³oœliwy (¿ebra, mostek i obojczyk)
D38.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (œródpiersie)
D14.3 Nowotwór niez³oœliwy (oskrzela i p³uca)
D38.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (grasica)
D38.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (op³ucna)
D02.2 Rak in situ (oskrzela i p³uca)
D15.2 Nowotwór niez³oœliwy (œródpiersie)
D14.2 Nowotwór niez³oœliwy (tchawica)
D02.1 Rak in situ (tchawica)

E77 Inne choroby uk³adu kr¹¿enia > 17 r.¿.
y grupa bazowa; wiek > 17 r.¿.

ICD-10
A39.5 Meningokokowa choroba serca
A52.0 Ki³a uk³adu kr¹¿enia
B33.2 Wirusowe zapalenie serca
B39.9 Histoplazmoza, nieokreœlona
B57.0 Ostra choroba Chagasa z zajêciem serca (I41.2*, I98.1*)
C38.0 Nowotwór z³oœliwy (serce)
C75.5 Nowotwór z³oœliwy (cia³a przyaortowe i inne cia³a przyzwojowe)
D15.1 Nowotwór niez³oœliwy (serce)
D18.0 Naczyniak krwionoœny jakiegokolwiek umiejscowienia
D44.6 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (k³êbek szyjny)
D44.7 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (cia³a przyaortowe i inne cia³a przyzwo-
jowe)
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I01.0 Ostre reumatyczne zapalenie osierdzia
I01.2 Ostre reumatyczne zapalenie miêœnia serca
I01.8 Inne ostre choroby reumatyczne serca
I01.9 Ostra choroba reumatyczna serca nieokreœlona
I02.0 Pl¹sawica reumatyczna z zajêciem serca
I02.9 Pl¹sawica reumatyczna bez zajêcia serca
I09.0 Reumatyczne zapalenie miêœnia serca
I09.2 Przewlek³e reumatyczne zapalenie osierdzia
I09.9 Choroba reumatyczna serca, nieokreœlona
I25.3 Têtniak serca
I27.1 Choroba serca w przebiegu kifoskoliozy
I27.8 Inne okreœlone zespo³y sercowo-p³ucne
I27.9 Zespó³ sercowo-p³ucny, nieokreœlony
I28.0 Przetoka têtniczo-¿ylna naczyñ p³ucnych
I28.1 Têtniak têtnicy p³ucnej
I28.8 Inne okreœlone choroby naczyñ p³ucnych
I28.9 Choroba naczyñ p³ucnych, nieokreœlona
I30.0 Ostre nieokreœlone samoistne zapalenie osierdzia
I30.1 Zapalenie osierdzia zakaŸne
I30.8 Inne postacie ostrego zapalenia osierdzia
I30.9 Ostre zapalenie osierdzia, nieokreœlone
I31.0 Przewlek³e zarostowe zapalenie osierdzia
I31.1 Przewlek³e zaciskaj¹ce zapalenie osierdzia
I31.2 Krwiak osierdzia niesklasyfikowany gdzie indziej
I31.3 P³yn w worku osierdziowym (niezapalny)
I31.8 Inne okreœlone choroby osierdzia
I31.9 Choroba osierdzia, nieokreœlona
I40.0 Infekcyjne zapalenie miêœnia sercowego
I40.1 Izolowane zapalenie miêœnia sercowego
I40.8 Inne ostre zapalenie miêœnia sercowego
I40.9 Ostre zapalenie miêœnia sercowego, nieokreœlone
I42.0 Kardiomiopatia rozstrzeniowa
I42.1 Przerostowa kardiomiopatia zawê¿aj¹ca
I42.2 Inne kardiomiopatie przerostowe
I42.3 Choroba wsierdzia (eozynofilowa)
I42.4 Zw³óknienie sprê¿yste wsierdzia (fibroelastoza wsierdzia)
I42.5 Inne kardiomiopatie zaciskaj¹ce (restrykcyjne)
I42.6 Kardiomiopatia alkoholowa
I42.7 Kardiomiopatia wywo³ana przez leki i inne czynniki zewnêtrzne
I42.8 Inne kardiomiopatie
I42.9 Kardiomiopatia, nieokreœlona
I51.3 Zakrzep (skrzeplina) wewn¹trzsercowy niesklasyfikowany gdzie indziej
I51.4 Zapalenie miêœnia serca, nieokreœlone
I51.5 Zwyrodnienie miêœnia serca
I51.6 Choroby serca i naczyñ krwionoœnych, nieokreœlone
I51.7 Powiêkszenie serca

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

I51.8 Inne niedok³adnieokreœlone choroby serca
I71.0 Têtniak rozwarstwiaj¹cy têtnicy g³ównej (ka¿dego odcinka)
I95.0 Samoistne niedociœnienie têtnicze
I95.2 Niedociœnienie têtnicze wywo³ane przez leki
I95.8 Inne niedociœnienie têtnicze
I95.9 Niedociœnienie têtnicze, nieokreœlone
I97.0 Zespó³ po kardiotomii
I97.1 Inne zaburzenia czynnoœci uk³adu kr¹¿enia po operacjach serca
I97.8 Inne pozabiegowe zaburzenia funkcji uk³adu kr¹¿enia, niesklasyfikowane gdzie
indziej
I97.9 Pozabiegowe zaburzenia funkcji uk³adu kr¹¿enia, nieokreœlone
R01.1 Szmer serca, nieokreœlony
R01.2 Inne zjawiska os³uchowe w okolicy serca
R03.0 Podwy¿szone ciœnienie têtnicze krwi, bez rozpoznanego nadciœnienia têtniczego
R03.1 Nieokreœlone niskie ciœnienie têtnicze krwi
R58 Krwotok, gdzie indziej niesklasyfikowany
R93.1 Nieprawid³owe wyniki badañ obrazowych serca i kr¹¿enia wieñcowego
R94.3 Nieprawid³owe wyniki badañ czynnoœciowych serca i naczyñ
S26.0 Uraz serca z tamponad¹ worka osierdziowego
S26.8 Inne urazy serca
S26.9 Uraz serca, nieokreœlony
T82.0 Mechaniczne powik³anie protezy zastawki serca
T82.1 Mechaniczne powik³anie stosowania elektronicznego urz¹dzenia serca
T82.2 Mechaniczne powik³anie przeszczepu têtnicy wieñcowej typu bypass i prze-
szczepów zastawek
T82.5 Mechaniczne powik³anie innych sercowych i naczyniowych urz¹dzeñ i wszczepów
Z45.0 Dopasowanie i za³o¿enie rozrusznika serca

F04 Diagnostyczne zabiegi przewodu pokarmowego
b wymagane wskazanie procedury z listy procedur F04; czas pobytu < 2 dni

ICD-9
42.22 Ezofagoskopia przez przetokê
42.23 Ezofagoskopia - inne
42.241 Endoskopowe pobranie materia³u z prze³yku do badañ przez wyszczoteczko-
wanie lub wyp³ukanie
42.242 Ezofagoskopia z biopsj¹
42.243 Biopsja ss¹ca prze³yku
42.29 Zabiegi diagnostyczne prze³yku - inne
44.11 Przezbrzuszna gastroskopia
44.12 Gastroskopia przez przetokê
44.13 Gastroskopia - inne
44.14 Endoskopowa biopsja ¿o³¹dka
44.19 Zabiegi diagnostyczne ¿o³¹dka - inne
45.131 Esophagogastroduodenoskopia [EGD]
45.16 Esofagogastroduodenoskopia z biopsj¹
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F07 Choroby prze³yku
a grupa bazowa

ICD-10
C15.0 Nowotwór z³oœliwy (szyjna czêœæ prze³yku)
C15.1 Nowotwór z³oœliwy (piersiowa czêœæ prze³yku)
C15.2 Nowotwór z³oœliwy (brzuszna czêœæ prze³yku)
C15.3 Nowotwór z³oœliwy (górna trzecia czêœæ prze³yku)
C15.4 Nowotwór z³oœliwy (œrodkowa trzecia czêœæ prze³yku)
C15.5 Nowotwór z³oœliwy (dolna trzecia czêœæ prze³yku)
C15.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice prze³yku)
C15.9 Nowotwór z³oœliwy (prze³yk, nieokreœlony)
D00.1 Rak in situ (prze³yk)
D13.0 Nowotwór niez³oœliwy (prze³yk)
K20 Zapalenie prze³yku
K21.0 Zarzucanie (refluks) ¿o³¹dkowo-prze³ykowe z zapaleniem prze³yku
K21.9 Zarzucanie ¿o³¹dkowo-prze³ykowe bez zapalenia prze³yku
K22.0 Achalazja wpustu
K22.1 Wrzód prze³yku
K22.2 Niedro¿noœæ prze³yku
K22.3 Przedziurawienie prze³yku
K22.4 Dyskineza prze³yku
K22.5 Uchy³ek prze³yku nabyty
K22.8 Inne okreœlone choroby prze³yku
K22.9 Choroba prze³yku, nieokreœlona
Q39.0 Zaroœniêcie prze³yku bez przetoki
Q39.1 Zaroœniêcie prze³yku z przetok¹ tchawiczo-prze³ykow¹
Q39.2 Wrodzona przetoka tchawiczo-prze³ykowa bez zaroœniêcia
Q39.3 Wrodzone zwê¿enie lub zaciœniênie prze³yku
Q39.4 Przepona prze³yku
Q39.5 Wrodzone poszerzenie prze³yku
Q39.6 Uchy³ek prze³yku
Q39.8 Inne wrodzone wady rozwojowe prze³yku
Q39.9 Wrodzona wada rozwojowa prze³yku, nieokreœlona
Q40.1 Wrodzona przepuklina rozworu prze³ykowego przepony
T18.1 Cia³o obce w prze³yku

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
I98.2 ¯ylaki prze³yku w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
K23.0 GruŸlicze zapalenie prze³yku (A18.8+)
K23.1 Prze³yk olbrzymi w chorobie Chagasa (B57.3+)

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

F13 Zabiegi lecznicze ¿o³¹dka i dwunastnicy
q wymagane wskazanie procedury z listy procedur F13 oraz rozpoznania zasad-
niczego z listy rozpoznañ F11 lub F16

ICD-9
43.0 Gastrotomia
43.11 Przezskórne endoskopowe wytworzenie przetoki ¿o³¹dkowej [PEG]
43.19 Gastrostomia - inne
43.411 Endoskopowe wyciêcie polipów ¿o³¹dka
43.412 Endoskopowe wyciêcie ¿ylaków ¿o³¹dka
43.419 Endoskopowe wyciêcie lub zniszczenie zmiany lub tkanki ¿o³¹dka - inne
44.21 Poszerzenie odŸwiernika przez naciêcie
44.221 Endoskopowe poszerzenie odŸwiernika z u¿yciem balonu
44.222 Endoskopowe poszerzenie miejsca zespolenia ¿o³¹dkowo jelitowego
44.229 Endoskopowe poszerzenie odŸwiernika - inne
44.62 Zamkniêcie gastrostomii
44.683 Pionowa gastroplastyka (VBG) [laparoskopowo]
44.691 Inwersja uchy³ka ¿o³¹dka
44.699 Zabiegi naprawcze ¿o³¹dka - inne
44.971 Usuniêcie jednego lub obu: elastycznej opaski ¿o³¹dkowej
44.972 Usuniêcie jednego lub obu: podskórnego urz¹dzenia zapewniaj¹cego dostêp
do ¿o³¹dka
44.981 Wlew roztworu fizjologicznego w celu dopasowania urz¹dzenia
44.982 Usuniêcie roztworu fizjologicznego w celu poluzowania urz¹dzenia
45.01 Naciêcie dwunastnicy
45.131 Esophagogastroduodenoskopia [EGD]
45.16 Esofagogastroduodenoskopia z biopsj¹
45.30 Endoskopowe wyciêcie/ zniszczenie zmiany dwunastnicy
45.31 Inne miejscowe wyciêcie zmiany dwunastnicy
45.32 Zniszczenie zmiany dwunastnicy - inne
46.851 Rozszerzanie dwunastnicy balonem
98.03 Usuniêcie cia³a obcego ze œwiat³a ¿o³¹dka i jelita cienkiego bez naciêcia

F16 Choroby ¿o³¹dka i dwunastnicy
a grupa bazowa

ICD-10
C16.0 Nowotwór z³oœliwy (wpust)
C16.1 Nowotwór z³oœliwy (dno ¿o³¹dka)
C16.2 Nowotwór z³oœliwy (trzon ¿o³¹dka)
C16.3 Nowotwór z³oœliwy (ujœcie odŸwiernika)
C16.4 Nowotwór z³oœliwy (odŸwiernik)
C16.5 Nowotwór z³oœliwy (krzywizna mniejsza ¿o³¹dka, nieokreœlona)
C16.6 Nowotwór z³oœliwy (krzywizna wiêksza ¿o³¹dka, nieokreœlona)
C16.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice ¿o³¹dka)
C16.9 Nowotwór z³oœliwy (¿o³¹dek, nieokreœlony)
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C17.0 Nowotwór z³oœliwy (dwunastnica)
C17.3 Nowotwór z³oœliwy (uchy³ek Meckela)
D00.2 Rak in situ (¿o³¹dek)
D13.1 Nowotwór niez³oœliwy (¿o³¹dek)
D13.2 Nowotwór niez³oœliwy (dwunastnica)
D37.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (¿o³¹dek)
I86.4 ̄ ylaki ¿o³¹dka
K25.1 Wrzód ¿o³¹dka (ostry z przedziurawieniem)
K25.3 Wrzód ¿o³¹dka (ostry bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K25.5 Wrzód ¿o³¹dka (przewlek³y lub nieokreœlony z przedziurawieniem)
K25.7 Wrzód ¿o³¹dka (przewlek³y bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K25.9 Wrzód ¿o³¹dka (nieokreœlony jako ostry lub przewlek³y bez wzmianki o krwoto-
ku lub przedziurawieniu)
K26.1 Wrzód dwunastnicy (ostry z przedziurawieniem)
K26.3 Wrzód dwunastnicy (ostry bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K26.5 Wrzód dwunastnicy (przewlek³y lub nieokreœlony z przedziurawieniem)
K26.7 Wrzód dwunastnicy (przewlek³y bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K26.9 Wrzód dwunastnicy (nieokreœlony jako ostry lub przewlek³y bez wzmianki o
krwotoku lub przedziurawieniu)
K27.3 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (ostry bez wzmianki o krwo-
toku lub przedziurawieniu)
K27.5 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (przewlek³y lub nieokreœlony
z przedziurawieniem)
K27.7 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (przewlek³y bez wzmianki o
krwotoku lub przedziurawieniu)
K27.9 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (nieokreœlony jako ostry lub
przewlek³y bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K28.1 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (ostry z przedziurawieniem)
K28.3 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (ostry bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K28.5 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (przewlek³y lub nieokreœlony z przedziurawieniem)
K28.7 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (przewlek³y bez wzmianki o krwotoku lub przedziurawieniu)
K28.9 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (nieokreœlony jako ostry lub przewlek³y bez wzmianki o
krwotoku lub przedziurawieniu)
K29.1 Inne ostre zapalenie ¿o³¹dka
K29.2 Alkoholowe zapalenie ¿o³¹dka
K29.3 Przewlek³e powierzchowne zapalenie ¿o³¹dka
K29.4 Przewlek³e zanikowe zapalenie ¿o³¹dka
K29.5 Przewlek³e zapalenie ¿o³¹dka, nieokreœlone
K29.6 Inne zapalenia ¿o³¹dka
K29.7 Zapalenie ¿o³¹dka, nieokreœlone
K29.8 Zapalenie dwunastnicy
K29.9 Zapalenie ¿o³¹dka i dwunastnicy, nieokreœlone
K31.0 Ostra rozstrzeñ ¿o³¹dka
K31.1 Zwê¿enie przerostowe odŸwiernika doros³ych
K31.2 Przewê¿enie klepsydrowate lub zwê¿enie ¿o³¹dka
K31.3 Kurcz odŸwiernika niesklasyfikowany gdzie indziej
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K31.4 Uchy³ek ¿o³¹dka
K31.5 Niedro¿noœæ dwunastnicy
K31.6 Przetoka ¿o³¹dka lub dwunastnicy
K31.8 Inne okreœlone choroby ¿o³¹dka i dwunastnicy
K31.9 Choroba ¿o³¹dka i dwunastnicy, nieokreœlone
K91.0 Wymioty spowodowane zabiegami chirurgicznymi ¿o³¹dkowo-jelitowymi
K91.1 Zespo³y po zabiegach chirurgicznych ¿o³¹dka
Q40.0 Wrodzone przerostowe zwê¿enie oddŸwiernika
Q40.2 Inne okreœlone wady rozwojowe ¿o³¹dka
Q40.3 Wrodzona wada rozwojowa ¿o³¹dka, nieokreœlona
Q40.8 Inne okreœlone wady rozwojowe górnego odcinka przewodu pokarmowego
Q40.9 Wrodzona wada rozwojowa górnego odcinka przewodu pokarmowego, nieokre-
œlona
T18.2 Cia³o obce w ¿o³¹dku
Z43.1 Opieka nad pacjentami z gastrostomi¹

F26 Choroby jelita cienkiego (bez chorób zapalnych)
a grupa bazowa

ICD-10
C17.1 Nowotwór z³oœliwy (jelito czcze)
C17.2 Nowotwór z³oœliwy (jelito krête)
C17.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice jelita cienkiego)
C17.9 Nowotwór z³oœliwy (jelito cienkie, nieokreœlone)
C78.4 Wtórny nowotwór z³oœliwy jelita cienkiego
C78.8 Wtórny nowotwór z³oœliwy innych i nieokreœlonych czêœci przewodu pokarmo-
wego
D13.3 Nowotwór niez³oœliwy (inne i nieokreœlone czêœci jelita cienkiego)
D37.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (jelito cienkie)
K55.0 Ostre naczyniowe zaburzenia jelit
K55.1 Przewlek³e naczyniowe zaburzenia jelit
K55.8 Inne naczyniowe zaburzenia jelit
K55.9 Naczyniowe zaburzenia jelit, nieokreœlone
K57.0 Choroba uchy³kowa jelita cienkiego z przedziurawieniem i ropniem
K57.1 Choroba uchy³kowa jelita cienkiego bez przedziurawienia lub ropnia
K90.0 Choroba trzewna [celiakia]
K90.1 Sprue tropikalne
K90.2 Zespó³ œlepej pêtli niesklasyfikowany gdzie indziej
K90.4 Nieprawid³owe wch³anianie wywo³ane przez nietolerancjê, niesklasyfikowane gdzie
indziej
K90.9 Nieprawid³owe wch³anianie jelitowe, nieokreœlone
K91.2 Nieprawid³owe wch³anianie po zabiegach chirurgicznych niesklasyfikowane gdzie
indziej
Q41.0 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie dwunastnicy
Q41.1 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie jelita cienkiego
Q41.2 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie jelita krêtego
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Q41.8 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie innej okreœlonej czêœci jelita cienkiego
Q41.9 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie nieokreœlonej czêœci jelita cienkiego
Q43.0 Uchy³ek Meckela
Q43.1 Choroba Hirschprunga
Q43.3 Wrodzone wady rozwojowe umocowania jelit
Q43.4 Zdwojenie jelita
Q43.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe jelit
Q43.9 Wrodzona wada rozwojowa jelit, nieokreœlona
R19.2 Widoczna perystaltyka jelitowa
T18.8 Cia³o obce innej lub mnogich czêœci przewodu pokarmowego
T18.9 Cia³o obce przewodu pokarmowego, czêœæ nieokreœlona
Z43.2 Opieka nad pacjentami z ileostomi¹

F36 Choroby jelita grubego
a grupa bazowa

ICD-10
C18.0 Nowotwór z³oœliwy (jelito œlepe)
C18.2 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica wstêpuj¹ca)
C18.3 Nowotwór z³oœliwy (zgiêcie w¹trobowe)
C18.4 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica poprzeczna)
C18.5 Nowotwór z³oœliwy (zgiêcie œledzionowe)
C18.6 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica zstêpuj¹ca)
C18.7 Nowotwór z³oœliwy (esica)
C18.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice okrê¿nicy)
C18.9 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica, nieokreœlona)
C19 Nowotwór z³oœliwy zgiêcia esiczo-odbytniczego
C20 Nowotwór z³oœliwy odbytnicy
C21.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice odbytu i kana³u odbytu)
C78.5 Wtórny nowotwór z³oœliwy jelita grubego i odbytnicy
D01.0 Rak in situ (okrê¿nica)
D01.1 Rak in situ (zgiêcie esiczo-odbytnicze)
D01.2 Rak in situ (odbytnica)
D12.0 Nowotwór niez³oœliwy (jelito œlepe)
D12.1 Nowotwór niez³oœliwy (wyrostek robaczkowy)
D12.2 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica wstêpuj¹ca)
D12.3 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica poprzeczna)
D12.4 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica zstêpuj¹ca)
D12.5 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica esowata)
D12.6 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica, nieokreœlona)
D12.7 Nowotwór niez³oœliwy (zgiêcie esiczo-odbytnicze)
D12.8 Nowotwór niez³oœliwy (odbytnica)
D37.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (okrê¿nica)
D37.5 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (odbytnica)
K55.2 Angiodysplazja jelita grubego
K57.3 Choroba uchy³kowa jelita grubego bez przedziurawienia lub ropnia
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K57.5 Choroba uchy³kowa jelita cienkiego i grubego bez przedziurawienia lub ropnia
K57.9 Choroba uchy³kowa jelita, czêœci nieokreœlonej, bez przedziurawienia lub ropnia
Q42.0 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie odbytnicy z przetok¹
Q42.1 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie odbytnicy bez przetoki
Q42.2 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie odbytu z przetok¹
Q42.3 Wrodzony brak, zaroœniêcie lub zwê¿enie odbytu bez przetoki
Q43.1 Choroba Hirschprunga

F44 Diagnostyczne i lecznicze zabiegi jamy brzusznej
b wymagane wskazanie procedury z listy procedur F44; czas pobytu < 2 dni

ICD-9
54.22 Przezskórna ig³owa biopsja narz¹dów jamy brzusznej
54.231 Biopsja krezki
54.232 Biopsja sieci
54.233 Biopsja wszczepu otrzewnowego
54.241 Zamkniêta biopsja: sieci
54.242 Zamkniêta biopsja: wszczepu do otrzewnej
54.243 Zamkniêta biopsja: otrzewnej
54.25 P³ukanie otrzewnej
54.29 Zabiegi diagnostyczne okolicy jamy brzusznej - inne
54.96 Wstrzykniêcie powietrza do jamy otrzewnowej
54.971 Chemioterapia dootrzewnowa w hipertermii (HIPEC)
55.231 Przezskórna ig³owa biopsja nerki
55.29 Inne zabiegi diagnostyczne nerki
55.95 Miejscowe p³ukanie uk³adu kielichowo-miedniczkowego
59.09 Inne naciêcie tkanki oko³onerkowej lub oko³omoczowodowej
59.21 Biopsja tkanki oko³onerkowej lub oko³opêcherzowej

F46 Choroby jamy brzusznej
a grupa bazowa

ICD-10
C26.0 Nowotwór z³oœliwy (przewód pokarmowy, czêœæ nieokreœlona)
C26.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice narz¹dów trawiennych)
C26.9 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ uk³adu trawiennego niedok³adnieokreœlona)
C48.0 Nowotwór z³oœliwy (przestrzeñ zaotrzewnowa)
C48.1 Nowotwór z³oœliwy (okreœlona czêœæ otrzewnej)
C48.2 Nowotwór z³oœliwy (otrzewna, nieokreœlona)
C48.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice przestrzeni zaotrzewnowej i
otrzewnej)
C76.2 Nowotwór z³oœliwy (brzuch)
C77.2 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne wewn¹trz jamy brzusznej)
C77.5 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne wewn¹trz miednicy)
C78.6 Wtórny nowotwór z³oœliwy otrzewnej i przestrzeni zaotrzewnowej
D01.4 Rak in situ (inne i nieokreœlone czêœci jelita)
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D01.7 Rak in situ (inne okreœlone narz¹dy trawienne)
D01.9 Rak in situ (narz¹dy trawienne, nieokreœlone)
D13.9 Nowotwór niez³oœliwy (niedok³adnieokreœlone czêœci uk³adu pokarmowego)
D17.5 T³uszczak narz¹dów jamy brzusznej
D17.7 T³uszczak innych umiejscowieñ
D19.1 Miêdzyb³oniak otrzewnej
D19.7 Miêdzyb³oniak innych umiejscowieñ
D19.9 Miêdzyb³oniak, nieokreœlony
D20.0 Nowotwór niez³oœliwy (przestrzeñ zaotrzewnowa)
D20.1 Nowotwór niez³oœliwy (otrzewna)
D37.7 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (inne narz¹dy trawienne)
D37.9 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (narz¹dy trawienne, nieokreœlone)
D48.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (przestrzeñ zaotrzewnowa)
D48.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (otrzewna)
I88.0 Nieokreœlone zapalenie wêz³ów ch³onnych krezkowych
K27.1 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (ostry z przedziurawieniem)
K52.2 Uczuleniowe i zwi¹zane z dzia³aniem pokarmu zapalenie ¿o³¹dkowo-jelitowe i
jelita grubego
K52.9 NiezakaŸne zapalenie ¿o³¹dkowo-jelitowe i jelita grubego, nieokreœlone
K56.0 Niedro¿noœæ pora¿enna
K56.1 Wg³obienie
K56.2 Skrêt jelita
K56.3 Niedro¿noœæ wywo³ana kamieniem ¿ó³ciowym
K56.4 Inne postacie zatkania jelita
K56.5 Zrosty jelitowe z niedro¿noœci¹
K56.6 Inne i nieokreœlone postacie niedro¿noœci jelitowej
K56.7 Niedro¿noœæ, nieokreœlona
K59.8 Inne okreœlone czynnoœciowe zaburzenia jelit
K63.0 Ropieñ jelit
K63.1 Przedziurawienie jelita (nieurazowe)
K63.2 Przetoka jelitowa
K63.3 Wrzód jelita
K63.8 Inne okreœlone choroby jelit
K63.9 Choroba jelita, nieokreœlona
K65.0 Ostre zapalenie otrzewnej
K65.8 Inne zapalenie otrzewnej
K65.9 Zapalenie otrzewnej, nieokreœlone
K66.0 Zrosty otrzewnowe
K66.1 Krwiak otrzewnej
K66.8 Inne okreœlone zaburzenia otrzewnej
K66.9 Schorzenia otrzewnej, nieokreœlone
K90.8 Inne nieprawid³owe wch³anianie jelitowe
K91.3 Pooperacyjna niedro¿noœæ jelitowa
K91.8 Inne pooperacyjne zaburzenia uk³adu pokarmowego niesklasyfikowane gdzie
indziej
K91.9 Pooperacyjne zaburzenia uk³adu pokarmowego, nieokreœlone
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Q45.8 Inne okreœlone wady rozwojowe uk³adu pokarmowego
Q45.9 Wrodzona wada uk³adu pokarmowego, nieokreœlona
Q79.3 Wytrzewienie (gastroschisis)
Q79.5 Inne wrodzone wady rozwojowe œciany jamy brzusznej
R10.0 Ostry brzuch
R10.1 Ból zlokalizowany w nadbrzuszu
R10.2 Ból w okolicy miednicy i krocza
R10.3 Ból zlokalizowany w innych okolicach podbrzusza
R18 Wodobrzusze
R19.0 Wewn¹trzbrzuszny i wewn¹trzmiedniczny obrzêk, masa i guz
R19.8 Inne objawy podmiotowe i przedmiotowe dotycz¹ce przewodu pokarmowego i
brzucha
R64 Kacheksja
T85.5 Mechaniczne powik³anie protez, wszczepów i przeszczepów przewodu pokar-
mowego

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
K23.8 Zaburzenia prze³yku w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
K67.8 Inne zaburzenia otrzewnej w chorobach zakaŸnych sklasyfikowanych gdzie in-
dziej
K93.0 GruŸlicze zaburzenia jelit, otrzewnej i wêz³ów ch³onnych krezkowych (A18.3+)
K93.8 Zaburzenia innych okreœlonych narz¹dów uk³adu pokarmowego w chorobach
sklasyfikowanych gdzie indziej
K67.0 Zapalenie otrzewnej wywo³ane przez Chlamydie (A74.8+)
K67.1 Rze¿¹czkowe zapalenie otrzewnej (A54.8+)
K67.2 Ki³owe zapalenie otrzewnej (A52.7+)
K67.3 GruŸlicze zapalenie otrzewnej (A18.3+)

F63 Œrednie i endoskopowe diagnostyczne zabiegi w krwawieniach z przewo-
du pokarmowego
e wymagane wskazanie procedury z listy procedur F63 oraz rozpoznania zasad-
niczego z listy rozpoznañ F66

ICD-9
42.09 Naciêcia prze³yku - inne
42.10 Wytworzenie przetoki prze³ykowej - inne
42.19 Wy³onienie zewnêtrznej przetoki prze³yku - inne
42.21 Operacyjna ezofagoskopia z naciêcia
42.22 Ezofagoskopia przez przetokê
42.23 Ezofagoskopia - inne
42.241 Endoskopowe pobranie materia³u z prze³yku do badañ przez wyszczoteczko-
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wanie lub wyp³ukanie
42.242 Ezofagoskopia z biopsj¹
42.243 Biopsja ss¹ca prze³yku
42.39 Zniszczenie zmiany lub tkanki prze³yku - inne
42.84 Operacja przetoki prze³ykowej - inne
42.87 Przeszczepy prze³ykowe - inne
42.89 Zabiegi naprawcze prze³yku - inne
42.99 Operacje prze³yku - inne
43.42 Miejscowe wyciêcie zmiany lub tkanki ¿o³¹dka - inne
43.49 Zniszczenie lub usuniêcie zmiany lub tkanki - inne
44.03 Wagotomia selektywna - inne
44.21 Poszerzenie odŸwiernika przez naciêcie
44.29 Pyloroplastyka - inne
44.391 Zespolenie ¿o³¹dkowo-dwunastnicze
44.392 Zespolenie ¿o³¹dkowo-jelitowe
44.393 Zespolenie ¿o³¹dkowo-¿o³¹dkowe
44.394 Zespolenie ¿o³¹dkowo-czcze, bez wyciêcia (czêœci) ¿o³¹dka, BNO
44.40 Zaszycie wrzodu trawiennego - inne
44.49 Opanowanie krwotoku ¿o³¹dek/dwunastnica - inne
44.631 Zamkniêcie przetoki ¿o³¹dkowo-okrê¿niczej
44.632 Zamkniêcie przetoki ¿o³¹dkowo-jelitowo-okrê¿niczej
44.639 Zamkniêcie przetoki ¿o³¹dka - inne
44.691 Inwersja uchy³ka ¿o³¹dka
44.699 Zabiegi naprawcze ¿o³¹dka - inne
45.01 Naciêcie dwunastnicy
45.02 Naciêcie jelita cienkiego - inne
45.09 Naciêcie jelita - inne
45.16 Esofagogastroduodenoskopia z biopsj¹
45.22 Endoskopia jelita grubego przez przetokê
45.231 Fiberokolonoskopia
45.24 Fiberosigmoidoskopia
45.28 Zabiegi diagnostyczne jelita grubego - inne
45.32 Zniszczenie zmiany dwunastnicy - inne
45.34 Zniszczenie zmiany jelita cienkiego za wyj¹tkiem zmian w dwunastnicy - inne
45.49 Zniszczenie zmiany jelita grubego - inne
45.591 Wyizolowanie uszypu³owanej pêtli jelitowej
45.592 Odwrócenie segmentu jelitowego
45.621 Resekcja dwunastnicy
45.622 Resekcja jelita czczego
45.623 Resekcja jelita krêtego
45.629 Czêœciowa resekcja jelita cienkiego - inne
45.729 Wyciêcie k¹tnicy - inne
45.791 Enterokolektomia - inne
45.799 Czêœciowe wyciêcie jelita grubego - inne
46.391 Przetoka dwunastnicza
46.392 Od¿ywcza przetoka jelitowa
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46.43 Rewizja przetoki jelita grubego - inne
46.491 Plastyka powiêkszaj¹ca przetoki jelitowej
46.492 Rekonstrukcja przetoki jelitowej
46.493 Uwolnienie zbliznowacia³ej tkanki przetoki jelitowej
46.499 Rewizja przetoki jelitowej - inne
46.621 Plikacja jelita cienkiego metod¹ Noble'a
46.622 Plikacja jelita biodrowego
46.641 Ufiksowanie k¹tnicy
46.642 Ufiksowanie okrê¿nicy
46.991 Wynicowanie czêœci krêtnicy
46.999 Operacje jelitowe - inne
48.23 Procto-sigmoidoskopia sztywnym wziernikem
48.241 Zamkniête endoskopowe pobranie materia³u z odbytnicy do badañ przez wy-
szczoteczkowanie lub wyp³ukanie
48.242 Wziernikowanie odbytnicy/esicy z biopsj¹
48.26 Biopsja tkanek oko³oodbytniczych
48.691 Czêœciowe wyciêcie odbytnicy
48.692 Resekcja odbytnicy BNO
48.761 Operacja wypadaj¹cego odbytu metod¹ Delorme
48.762 Ufiksowanie odbytnicy i esicy
48.763 Podwieszenie prostnicy do koœci ³onowej
48.99 Operacja odbytnicy/ tkanek oko³oodbytniczych - inne
49.02 Naciêcie oko³oodbytowe - inne
49.03 Wyciêcie polipowatej wyroœli odbytu
49.04 Wyciêcie tkanek okolicy odbytu - inne
49.39 Miejscowe wyciêcie/ zniszczenie zmiany/ tkanki odbytu - inne
49.42 Wstrzykniêcie do hemoroidów
49.43 Kauteryzacja hemoroidów
49.44 Krioterapia hemoroidów
49.45 Podwi¹zanie hemoroidów
49.46 Wyciêcie hemoroidów
49.47 Usuniêcie zakrzepowych hemoroidów
49.49 Operacje hemoroidów - inne
49.931 Usuniêcie cia³a obcego z odbytu z naciêciem
49.932 S¹czkowanie odbytu
49.95 Opanowanie krwotoku z odbytu (po operacji)
49.99 Operacje odbytu - inne

F66 Krwawienia z przewodu pokarmowego - leczenie zachowawcze
a grupa bazowa

ICD-10
I85.0 ̄ ylaki prze³yku z krwawieniem
K22.6 ̄ o³¹dkowo-prze³ykowe pêkniêcie œluzówki z krwawieniem
K25.0 Wrzód ¿o³¹dka (ostry z krwotokiem)
K25.2 Wrzód ¿o³¹dka (ostry z krwotokiem i przedziurawieniem)
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K25.4 Wrzód ¿o³¹dka (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem)
K25.6 Wrzód ¿o³¹dka (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem i z przedziurawie-
niem)
K26.0 Wrzód dwunastnicy (ostry z krwotokiem)
K26.2 Wrzód dwunastnicy (ostry z krwotokiem i przedziurawieniem)
K26.4 Wrzód dwunastnicy (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem)
K26.6 Wrzód dwunastnicy (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem i z przedziura-
wieniem)
K27.0 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (ostry z krwotokiem)
K27.2 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (ostry z krwotokiem i prze-
dziurawieniem)
K27.4 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (przewlek³y lub nieokreœlony
z krwotokiem)
K27.6 Wrzód trawienny o nieokreœlonym umiejscowieniu (przewlek³y lub nieokreœlony
z krwotokiem i z przedziurawieniem)
K28.0 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (ostry z krwotokiem)
K28.2 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (ostry z krwotokiem i przedziurawieniem)
K28.4 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem)
K28.6 Wrzód ¿o³¹dka i jelit (przewlek³y lub nieokreœlony z krwotokiem i z przedziura-
wieniem)
K29.0 Ostre krwotoczne zapalenie ¿o³¹dka
K92.0 Wymioty krwawe
K92.1 Stolce smo³owate
K92.2 Krwotok ¿o³¹dkowo-jelitowy, nieokreœlony

F86 Choroby wyrostka robaczkowego
a grupa bazowa

ICD-10
C18.1 Nowotwór z³oœliwy (wyrostek robaczkowy)
D37.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (jelio œlepe)
K35.0 Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego z rozlanym zapaleniem otrzewnej
K35.1 Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego z ropniem otrzewnej
K35.9 Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego, nieokreœlone
K36 Inne zapalenie wyrostka robaczkowego
K37 Zapalenie wyrostka robaczkowego, nieokreœlone
K38.0 Rozrost wyrostka robaczkowego
K38.1 Kamienie wyrostkowe
K38.2 Uchy³ek wyrostka robaczkowego
K38.3 Przetoka wyrostka robaczkowego
K38.8 Inne okreœlone choroby wyrostka robaczkowego
K38.9 Choroby wyrostka robaczkowego, nieokreœlone
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

F96 Choroby odbytu
a grupa bazowa

ICD-10
C21.0 Nowotwór z³oœliwy (odbyt, nieokreœlony)
C21.1 Nowotwór z³oœliwy (kana³ odbytu)
C21.2 Nowotwór z³oœliwy (strefa kloakogenna)
D01.3 Rak in situ (odbyt i kana³ odbytu)
D12.9 Nowotwór niez³oœliwy (odbyt i kana³ odbytu)
K51.8 Inne wrzodziej¹ce zapalenie jelita grubego
K61.0 Ropieñ odbytu
K61.1 Ropieñ odbytniczy
K61.2 Ropieñ odbytniczo-odbytowy
K61.3 Ropieñ kulszowo-odbytniczy
K61.4 Ropieñ wewn¹trzzwieraczowy

G17 Przewlek³e choroby w¹troby z powik³aniami i chorobami wspó³istniej¹cymi
u wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpoznañ G18 oraz
rozpoznania wspó³istniej¹cego z listy Gpw (powik³ania i choroby wspó³istniej¹-
ce)

G18 Przewlek³e choroby w¹troby bez powik³añ i chorób wspó³istniej¹cych
a grupa bazowa

ICD-10
B18.0 Przewlek³e wirusowe zapalenie w¹troby B z wirusem delta
B18.1 Przewlek³e wirusowe zapalenie w¹troby B bez wirusa delta
B18.2 Przewlek³e wirusowe zapalenie w¹troby C
B18.8 Inne przewlek³e wirusowe zapalenia w¹troby
B18.9 Przewlek³e zapalenie w¹troby, nieokreœlone
C22.0 Nowotwór z³oœliwy (rak komórek w¹troby)
C22.2 Nowotwór z³oœliwy (w¹trobiak zarodkowy (hepatoblastoma))
C22.3 Nowotwór z³oœliwy (miêsak naczyniowy w¹troby)
C22.4 Nowotwór z³oœliwy (inne miêsaki w¹troby)
C22.7 Nowotwór z³oœliwy (inne nieokreœlone raki w¹troby)
C22.9 Nowotwór z³oœliwy (w¹troba, nieokreœlona)
C78.7 Wtórny nowotwór z³oœliwy w¹troby
D13.4 Nowotwór niez³oœliwy (w¹troba)
E80.4 Zespó³ Gilberta
E80.5 Zespó³ Crigler-Najjara
E80.6 Zaburzenia przemian bilirubiny, inne
E80.7 Zaburzenia przemian bilirubiny, nieokreœlone
I81 Zakrzep ¿y³y wrotnej
I82.0 Zespó³ Budda-Chiariego
K70.0 Alkoholowe st³uszczenie w¹troby
K70.1 Alkoholowe zapalenie w¹troby
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K70.2 Alkoholowe zw³óknienie i stwardnienie w¹troby
K70.3 Alkoholowa marskoœæ w¹troby
K70.4 Alkoholowa niewydolnoœæ w¹troby
K70.9 Alkoholowa choroba w¹troby, nieokreœlona
K71.3 Toksyczna choroba w¹troby z przewlek³ym przetrwa³ym zapaleniem w¹troby
K71.4 Toksyczna choroba w¹troby z przewlek³ym zrazikowym zapaleniem w¹troby
K71.5 Toksyczna choroba w¹troby z przewlek³ym aktywnym zapaleniem w¹troby
K71.6 Toksyczna choroba w¹troby z zapaleniem w¹troby niesklasyfikowanym gdzie
indziej
K72.1 Przewlek³a niewydolnoœæ w¹troby
K72.9 Niewydolnoœæ w¹troby, nieokreœlona
K73.0 Przewlek³e przetrwa³e zapalenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K73.1 Przewlek³e zrazikowe zapalenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K73.2 Przewlek³e aktywne zapalenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K73.8 Inne przewlek³e zapalenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K73.9 Przewlek³e zapalenie w¹troby, nieokreœlone
K74.0 Zw³óknienie w¹troby
K74.1 Stwardnienie w¹troby
K74.2 Zw³óknienie w¹troby ze stwardnieniem w¹troby
K74.3 Pierwotna marskoœæ ¿ó³ciowa
K74.4 Wtórna marskoœæ ¿ó³ciowa
K74.5 Marskoœæ ¿ó³ciowa, nieokreœlona
K74.6 Inna i nieokreœlona marskoœæ w¹troby
K75.2 Nieokreœlone odczynowe zapalenie w¹troby
K75.3 Ziarniniakowe zapalenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K75.8 Inne okreœlone choroby zapalne w¹troby
K75.9 Choroba zakaŸna w¹troby, nieokreœlona
K76.0 St³uszczenie w¹troby niesklasyfikowane gdzie indziej
K76.1 Przewlek³e przekrwienie bierne w¹troby
K76.4 Plamica w¹troby
K76.5 Choroba w¹troby z zamkniêciem naczyñ ¿ylnych
K76.6 Nadciœnienie wrotne
K76.7 Zespó³ w¹trobowo-nerkowy
K76.8 Inne okreœlone choroby w¹troby
K76.9 Choroba w¹troby, nieokreœlona
Q26.5 Nieprawid³owe ujœcie ¿y³y wrotnej
Q26.6 Przetoka pomiêdzy ¿y³¹ wrotn¹ a têtnic¹ w¹trobow¹ w³aœciw¹
Q44.6 Torbielowatoœæ w¹troby
Q44.7 Inne wrodzone wady rozwojowe w¹troby
R16.0 Powiêkszenie w¹troby, gdzie indziej niesklasyfikowane
R16.1 Powiêkszenie œledziony, gdzie indziej niesklasyfikowane
R16.2 Powiêkszenie w¹troby i œledziony, gdzie indziej niesklasyfikowane
R93.2 Nieprawid³owe wyniki badañ obrazowych w¹troby i dróg ¿ó³ciowych
lub
r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

ICD-10
K77.8 Schorzenia w¹troby w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej

G28 Nowotwory dróg ¿ó³ciowych
a grupa bazowa

ICD-10
C22.1 Nowotwór z³oœliwy (rak przewodów ¿ó³ciowych wewn¹trzw¹trobowych)
C23 Nowotwór z³oœliwy pêcherzyka ¿ó³ciowego
C24.0 Nowotwór z³oœliwy (zewn¹trzw¹trobowe drogi ¿ó³ciowe)
C24.1 Nowotwór z³oœliwy (brodawka wiêksza dwunastnicy vatera)
C24.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice dróg ¿ó³ciowych)
C24.9 Nowotwór z³oœliwy (drogi ¿ó³ciowe, nieokreœlone)
D01.5 Rak in situ (w¹troba, pêcherzyk ¿ó³ciowy i drogi ¿ó³ciowe)
D13.5 Nowotwór niez³oœliwy (drogi ¿ó³ciowe zewn¹trzw¹trobowe)
D37.6 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (w¹troba, pêcherzyk ¿ó³ciowy i drogi
¿ó³ciowe)

G38 Przewlek³e choroby trzustki
a grupa bazowa

ICD-10
C25.0 Nowotwór z³oœliwy (g³owa trzustki)
C25.1 Nowotwór z³oœliwy (trzon trzustki)
C25.2 Nowotwór z³oœliwy (ogon trzustki)
C25.3 Nowotwór z³oœliwy (przewód trzustkowy)
C25.4 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ wewn¹trzwydzielnicza trzustki)
C25.7 Nowotwór z³oœliwy (inna czêœæ trzustki)
C25.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice trzustki)
C25.9 Nowotwór z³oœliwy (trzustka, nieokreœlona)
D13.6 Nowotwór niez³oœliwy (trzustka)
K86.1 Inne przewlek³e zapalenia trzustki
K86.2 Torbiel trzustki
K86.3 Torbiel rzekoma trzustki
K86.8 Inne okreœlone choroby trzustki
K86.9 Choroba trzustki, nieokreœlona
K90.3 T³uszczowa biegunka trzustkowa
Q45.0 Niewytworzenie, zanik lub niedorozwój trzustki
Q45.1 Trzustka pierœcieniowata
Q45.2 Wrodzona torbiel trzustki
Q45.3 Inne wrodzone wady rozwojowe trzustki i przewodu trzustkowego
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H56 Zespo³y bólowe krêgos³upa
a grupa bazowa

ICD-10
C41.2 Nowotwór z³oœliwy (koœci krêgos³upa)
C41.4 Nowotwór z³oœliwy (koœci miednicy, koœæ krzy¿owa i guziczna)
C79.5 Wtórny nowotwór z³oœliwy koœci i szpiku kostnego
D16.6 Nowotwór niez³oœliwy (krêgos³up)
M40.0 Skrzywienie krêgos³upa ku ty³owi [kifoza] zale¿ne od wadliwej postawy
M40.1 Inne wtórne skrzywienie krêgos³upa ku ty³owi [kifoza]
M40.2 Inna i nieokreœlona kifoza
M40.3 "Zespó³ prostych pleców"
M40.4 Inne skrzywienie krêgos³upa ku przodowi [lordoza]
M40.5 Nieokreœlone lordozy
M41.0 Idiopatyczna skolioza dzieciêca
M41.1 Idiopatyczna skolioza m³odzieñcza
M41.2 Inne idiopatyczne skoliozy
M41.3 Skolioza wynikaj¹ca z budowy klatki piersiowej
M41.4 Skolioza nerwowo-mêœniowa
M41.5 Inne wtórne skoliozy
M41.8 Inne postacie skoliozy
M41.9 Nieokreœlone skoliozy
M43.1 Krêgozmyk [spondylolisthesis]
M47.1 Inne spondylozy z uszkodzeniem rdzenia krêgowego
M47.2 Inne spondylozy z uszkodzeniem korzeni nerwów rdzeniowych
M47.8 Inne spondylozy
M80.0 Osteoporoza pomenopauzalna ze z³amaniem patologicznym
M80.1 Osteoporoza po zabiegu usuniêcia jajników ze z³amaniem patologicznym
M80.2 Osteoporoza z unieruchomienia ze z³amaniem patologicznym
M80.3 Osteoporoza w nastêpstwie pooperacyjnego zespo³u upoœledzonego wch³ania-
nia ze z³amaniem patologiczny
M80.4 Osteoporoza indukowana lekami ze z³amaniem patologicznym
M80.5 Osteoporoza idiopatyczna ze z³amaniem patologicznym
M80.8 Inna osteoporoza ze z³amaniem patologicznym
M50.8 Inne choroby kr¹¿ka miêdzykrêgowego szyjnego
M84.4 Patologiczne z³amanie niesklasyfikowane gdzie indziej
M51.2 Inne okreœlone przemieszczenia kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M54.5 Ból okolicy lêdŸwiowo-krzy¿owej
M80.9 Nieokreœlona osteoporoza ze z³amaniem patologicznym
S12.0 Z³amanie 1 krêgu szyjnego
S12.1 Z³amanie 2 krêgu szyjnego
S12.2 Z³amanie innego okreœlonego krêgu szyjnego
S12.7 Liczne z³amania odcinka szyjnego krêgos³upa
S12.8 Z³amanie innych elementów chrzêstno-kostnych szyi
S13.0 Urazowe pêkniêcie kr¹¿ka miêdzykrêgowego
S13.1 Zwichniêcie krêgu odcinka szyjnego krêgos³upa
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

S13.3 Liczne zwichniêcia odcinka szyjnego krêgos³upa
S13.4 Skrêcenie i naderwanie odcinka szyjnego krêgos³upa
S13.5 Skrêcenie i naderwanie rejonu tarczycy
S14.0 Wstrz¹œnienie i obrzêk odcinka szyjnego rdzenia krêgowego
S14.1 Inne i nieokreœlone urazy odcinka szyjnego rdzenia krêgowego
S14.2 Uraz korzeni nerwowych nerwów odcinka szyjnego rdzenia krêgowego
S14.3 Uraz splotu ramiennego
S14.4 Uraz obwodowych nerwów szyi
S14.5 Uraz nerwów uk³adu sympatycznego szyi
S14.6 Uraz innych i nieokreœlonych nerwów szyi
S20.2 St³uczenie klatki piersiowej
S22.0 Z³amanie krêgów odcinka piersiowego krêgos³upa
S22.1 Liczne z³amania odcinka piersiowego krêgos³upa
S30.0 St³uczenie dolnej czêœci grzbietu i miednicy
S32.0 Z³amanie krêgu odcinka lêdŸwiowego krêgos³upa
S32.5 Z³amanie koœci ³onowej
S32.8 Z³amanie innych i nieokreœlonych czêœci odcinka lêdŸwiowego krêgos³upa i miednicy
S34.0 Wstrz¹œnienie i obrzêk rdzenia krêgowego odcinka lêdŸwiowego krêgos³upa
S34.1 Inny uraz rdzenia krêgowego czêœci lêdŸwiowej krêgos³upa
S34.2 Uraz nerwów rdzeniowych odcinka lêdŸwiowego i krzy¿owego krêgos³upa
S34.3 Uraz ogona koñskiego
S34.4 Uraz splotu lêdŸwiowo-krzy¿owego

H86 Choroby tkanek miêkkich
a grupa bazowa

ICD-10
C49.1 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka koñczyny górnej ³¹cznie z
barkiem)
C49.2 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka koñczyny dolnej ³¹cznie z
biodrem)
C49.3 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka klatki piersiowej)
C49.4 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka brzucha)
C49.5 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka miednicy)
C49.6 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka tu³owia, nie okreœlona)
C49.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice tkanki ³¹cznej i tkanki miêkkiej)
C49.9 Nowotwór z³oœliwy (tkanka ³¹czna i tkanka miêkka, nie okreœlone)
D21.1 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie koñczyny górnej,
³¹cznie z barkiem)
D21.2 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie koñczyny dolnej,
³¹cznie z biodrem)
D21.3 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie klatki piersiowej)
D21.4 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie brzucha)
D21.5 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie miednicy)
D21.6 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie tu³owia, nieokreœlone)
D21.9 Nowotwór niez³oœliwy (tkanka ³¹czna i inne tkanki miêkkie, nieokreœlone)
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M24.2 Choroby wiêzade³
M35.7 Zespó³ nadmiernej ruchomoœci
M60.1 Zapalenie miêœni œródmi¹¿szowe
M60.2 Ziarniniak tkanek miêkkich spowodowany cia³em obcym niesklasyfikowany gdzie
indziej
M60.8 Inne zapalenie miêœni
M60.9 Nieokreœlone zapalenie miêœni
M61.0 Pourazowe kostniej¹ce zapalenie miêœni
M61.1 Postêpuj¹ce kostniej¹ce zapalenie miêœni
M61.2 Pora¿eniowe zwapnienie i skostnienie miêœni
M61.3 Zwapnienie i skostnienie miêœni w przebiegu oparzenia
M61.4 Inne kostniej¹ce zapalenie miêœni
M61.5 Inne kostnienie miêœni
M61.9 Nieokreœlone zwapnienia i skostnienia miêœni
M62.0 Rozerwanie miêœni
M62.1 Inne nieurazowe przyczyny przerwania miêœni
M62.2 Niedokrwienny zawa³ miêœnia
M62.3 Zespó³ unieruchomienia (paraplegiczny)
M62.4 Przykurcz miêœni
M62.6 Zmêczenie miêœni
M62.8 Inne okreœlone choroby miêœni
M62.9 Nieokreœlone choroby miêœni
M65.1 Inne infekcyjne zapalenia b³ony maziowej i œciêgien
M65.2 Wapniej¹ce zapalenie œciêgna
M65.4 Choroba de Quervaina
M65.8 Inne zapalenia b³ony maziowej i pochewki œciêgna
M65.9 Nieokreœlone zapalenie b³ony maziowej i pochewki œciêgna
M66.0 Pêkniêcie torbieli podkolanowej (Bakera)
M66.1 Pêkniêcie torbieli maziówkowej
M66.2 Samoistne pêkniêcie œciêgna prostowników
M66.3 Samoistne pêkniêcie œciêgna zginaczy
M66.4 Samoistne pêkniêcie innych œciêgien
M66.5 Samoistne pêkniêcie nieokreœlonych œciêgien
M67.0 Krótkie œciêgno Achillesa (nabyte)
M67.1 Inne przykurcze œciêgien (pochewek)
M67.2 Przerost b³ony maziowej niesklasyfikowany gdzie indziej
M67.4 Ganglion
M67.8 Inne okreœlone choroby b³ony maziowej i œciêgien
M67.9 Nieokreœlone choroby b³ony maziowej i œciêgien
M70.0 Przewlek³e suche zapalenie pochewek œciêgien miêœni w obrêbie rêki i nad-
garstka
M70.1 Zapalenie kaletki maziowej w obrêbie rêki
M70.2 Zapalenie kaletki maziowej wyrostka ³okciowego
M70.3 Zapalenie innych kaletek maziowych stawu ³okciowego
M70.4 Zapalenie kaletki maziowej przedrzepkowej
M70.5 Zapalenie innych kaletek maziowych stawu kolanowego
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M70.6 Zapalenie kaletki maziowej krêtarza
M70.7 Zapalenie innych kaletek maziowych miednicy
M70.8 Inne choroby tkanek miêkkich zwi¹zane z ich u¿ywaniem, przeci¹¿eniem i uci-
skiem
M70.9 Nieokreœlone choroby tkanek miêkkich zwi¹zane z ich u¿ywaniem, przeci¹¿e-
niem i przesileniem
M71.0 Ropieñ kaletki maziowej
M71.1 Inne infekcyjne zapalenia kaletki maziowej
M71.2 Cysta podkolanowa [torbiel Bakera]
M71.3 Inne torbiele kaletek maziowych
M71.4 Z³ogi wapniowe w kaletce maziowej
M71.5 Inne zapalenia kaletek maziowych niesklasyfikowane gdzie indziej
M71.8 Inne okreœlone choroby kaletki maziowej
M71.9 Nieokreœlone choroby kaletki maziowej
M72.0 Przykurcz rozciêgna d³oniowego [przykurcz Dupuytrena]
M72.1 Guzki na knykciach palców rêki
M72.2 W³óknikowatoœæ rozciêgna podeszwowego
M72.3 Guzkowe zapalenie powiêzi
M72.4 W³óknikowatoœæ rzekomomiêsakowa
M72.5 Zapalenie powiêzi niesklasyfikowane gdzie indziej
M72.8 Inne choroby powiêzi
M72.9 Nieokreœlone zaburzenia rozrostowe tkanki fibroblastycznej
M75.1 Zespó³ czepca œciêgnisto-miêœniowego
M75.2 Zapalenie œciêgna miêœnia dwug³owego ramienia
M75.3 Wapniej¹ce zapalenie œciêgien barku
M75.4 Zespó³ wybitego barku
M75.5 Zapalenie kaletek maziowych stawu ramiennego
M75.8 Inne uszkodzenia barku
M75.9 Nieokreœlone uszkodzenia barku
M76.0 Zapalenie przyczepów miêœni poœladkowych
M76.1 Zapalenie przyczepu miêœnia lêdŸwiowego
M76.2 Ostroga grzebienia biodrowego
M76.3 Zespó³ pasma biodrowo-piszczelowego
M76.4 Zapalenie pobocznej piszczelowej kaletki maziowej [Zespó³ Pellegrini-Stieda]
M76.5 Zapalenie wiêzade³ rzepki
M76.6 Zapalenie œciêgna Achillesa
M76.7 Zapalenie œciêgna miêœnia strza³kowego
M76.8 Inne entezopatie koñczyny dolnej z wy³¹czeniem stopy
M76.9 Nieokreœlone entezopatie koñczyny dolnej
M77.0 Zapalenie nadk³ykcia przyœrodkowego
M77.1 Zapalenie nadk³ykcia bocznego
M77.2 Zapalenie oko³ostawowe nadgarstka
M77.3 Ostroga koœci piêtowej
M77.4 Bolesnoœæ œródstopia
M77.5 Inne entezopatie stopy
M77.8 Inne entezopatie niesklasyfikowane gdzie indziej
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M77.9 Nieokreœlone entezopatie
M79.0 Reumatyzm, nieokreœlony
M79.1 Miêœnioból [myalgia]
M79.5 Cia³o obce pozosta³e w tkankach miêkkich
M79.6 Bóle koñczyn
M79.8 Inne okreœlone choroby tkanek miêkkich
M79.9 Nieokreœlone choroby tkanek miêkkich
Q79.6 Zespó³ Ehlersa-Danlosa
T79.6 Urazowe niedokrwienie miêœnia

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
M63.0 Zapalenie miêœni w przebiegu chorób bakteryjnych sklasyfikowanych gdzie in-
dziej
M63.1 Zapalenie miêœni w przebiegu chorób pierwotniakowych i paso¿ytniczych skla-
syfikowanych gdzie indziej
M63.2 Zapalenie miêœni w przebiegu innych infekcyjnych chorób sklasyfikowanych
gdzie indziej
M63.3 Zapalenie miêœni w przebiegu sarkoidozy (D86.8+)
M63.8 Inne choroby miêœni w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej

H87 Choroby zapalne stawów i tkanki ³¹cznej
a grupa bazowa

ICD-10
I00 Choroba reumatyczna bez wzmianki o zajêciu serca
I73.0 Zespó³ Reynauda
L40.5 £uszczyca stawowa (M07.0-M07.3, M09.0)
L52 Rumieñ guzowaty [erythema nodosum]
L94.4 Grudki Gottrona
M02.0 Artropatia po dokonaniu bypassów jelitowych
M02.1 Poczerwonkowe zapalenie stawów
M02.2 Poszczepienne zapalenie stawów
M02.3 Choroba Reitera
M02.8 Inne reaktywne artropatie
M02.9 Reaktywne artropatie, nieokreœlone
M05.8 Inne sero-dodatnie reumatoidalne zapalenie stawów
M05.9 Sero-dodatnie reumatoidalne zapalenie stawów, nieokreœlone
M06.0 Surowiczoujemne reumatoidalne zapalenie stawów
M06.2 Reumatoidalne zapalenie kaletki maziowej
M06.3 Guzek reumatoidalny
M06.4 Zapalenie wielu stawów

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

M06.8 Inne okreœlone reumatoidalne zapalenie stawów
M06.9 Reumatoidalne zapalenie stawów, nieokreœlone
M08.0 M³odzieñcze reumatoidalne zapalenie stawów
M08.1 M³odzieñcze zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa
M08.2 M³odzieñcze zapalenie stawów o pocz¹tku uogólnionym
M08.3 M³odzieñcze zapalenie wielu stawów (sero-ujemne)
M08.4 M³odzieñcze zapalenie stawów o pocz¹tku sk¹postawowym
M08.8 Inne m³odzieñcze zapalenia stawów
M08.9 M³odzieñcze zapalenie stawów, nieokreœlone
M12.0 Przewlek³a poreumatyczna artropatia [Zespó³ Jaccoud]
M12.2 Zapalenie b³ony maziowej kosmkowo-guzkowe
M12.3 Reumatyzm palindromiczny
M12.4 Nawracaj¹cy wysiêk w stawie
M12.8 Inne okreœlone artroptie niesklasyfikowane gdzie indziej
M13.0 Nieokreœlone zapalenie wielostawowe
M13.1 Zapalenie jednego stawu niesklasyfikowane gdzie indziej
M13.8 Inne okreœlone zapalenie stawu
M13.9 Nieokreœlone zapalenie stawu
M24.6 Zesztywnienie stawu
M25.0 Krwiak œródstawowy
M25.4 Wysiêk w stawie
M32.1 Toczeñ rumieniowaty uk³adowy z zajêciem narz¹dów - Choroba Libman-Sacksa (I39.-*)
M45 Zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa
M46.0 Entezopatia w zakresie krêgos³upa
M46.1 Zapalenie stawów krzy¿owo-biodrowych [sacroilitis] niesklasyfikowanych gdzie
indziej
M46.4 Nieokreœlone zapalenie kr¹¿ka miêdzykrêgowego
M46.8 Inne okreœlone zapalne choroby krêgos³upa
M46.9 Nieokreœlone zapalne choroby krêgos³upa
M67.3 Przemijaj¹ce zapalenie b³ony maziowej
M89.0 Algoneurodystrofia
M94.1 Nawracaj¹ce zapalenie chrz¹stek
M96.0 Staw rzekomy po unieruchomieniu operacyjnym stawu

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
M03.0 Pomeningokokowe zapalenie stawów (A39.8+)
M03.1 Poinfekcyjna artropatia w przebiegu ki³y
M03.2 Inne poinfekcyjne artropatie w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
M03.6 Artropatie reaktywne w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
M07.0 £uszczycowa artropatia z dominuj¹cymi zmianami w stawach miêdzypaliczko-
wych dalszych (L40.5+)



151

M07.1 Okaleczaj¹ce zapalenie stawów (L40.5+)
M07.2 £uszczycowa spondyloartropatia (L40.5+)
M07.3 Inne ³uszczycowe artropatie (L40.5+)
M07.4 Artropatia towarzysz¹ca chorobie Crohna (K50.-+)
M07.5 Artropatia w przebiegu wrzodziej¹cego zapalenia jelita grubego (K51.+)
M07.6 Inne artropatie towarzysz¹ce chorobom jelit
M09.0 M³odzieñcze zapalenie stawów w ³uszczycy (L40.5+)
M09.1 M³odzieñcze zapalenie stawów w chorobie Crohna [odcinkowym zapaleniu jeli-
ta] (K50.-+)
M09.2 M³odzieñcze zapalenie stawów w przebiegu wrzodziej¹cego zapalenia jelita gru-
bego (K51.-+)
M14.0 Artropatia dnawa zwi¹zana z defektami enzymatycznymi i innymi dziedziczny-
mi zaburzeniami
M14.1 Artropatia zwi¹zana z obecnoœci¹ kryszta³ów w innych chorobach metabolicznych
M14.2 Artropatia cukrzycowa (E10-E14 + z czwartym znakiem kodu .6)
M14.3 Lipidowe zapalenie skórno-stawowe (E78.8+)
M14.4 Artropatia w przebiegu skrobiawicy (E85.-+)
M14.5 Artropatia towarzysz¹ca innym  zaburzeniom endokrynologicznym, od¿ywiania
i chorobom metabolicznym
M14.6 Artropatia zwi¹zana z chorobami neurologicznymi
M14.8 Artropatia towarzysz¹ca innym okreœlonym chorobom sklasyfikownym gdzie
indziej
M36.0 Zapalenie skórno-(wielo)miêœniowe w przebiegu chorób nowotworowych (C00-
D48+)
M36.1 Artropatia w przebiegu chorób nowotworowych (C00-D48+)
M36.2 Artropatia w przebiegu hemofilii (D66-D68+)
M36.3 Artropatia w przebiegu innych chorób hematologicznych (D50-D76+)
M36.4 Artropatia w przebiegu reakcji alergicznych sklasyfikowanych gdzie indziej
M36.8 Uk³adowe choroby tkanki ³¹cznej w przebiegu innych schorzeñ sklasyfikowa-
nych gdzie indziej
M49.4 Neuropatyczna spondylopatia
M49.8 Spondylopatia w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
M68.0 Zapalenie b³ony maziowej i pochewki œciêgna w przebiegu chorób bakteryjnych
sklasyfikowanych gdzie indziej

H88 Choroby infekcyjne koœci i stawów
a grupa bazowa

ICD-10
A54.4 Rze¿¹czkowe zaka¿enie uk³adu kostno-miêœniowego
M00.0 Gronkowcowe zapalenie jedno- lub wielostawowe
M00.1 Pneumokokowe zapalenie jedno- lub wielostawowe
M00.2 Paciorkowcowe zapalenia jedno- lub wielostawowe
M00.8 Inne bakteryjne zapalenia jedno- lub  wielostawowe
M00.9 Ropne zapalenia stawów, nieokreœlone
M46.2 Zapalenie koœci i jamy szpikowej krêgu
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

M46.3 Infekcja kr¹¿ka miêdzykrêgowego (ropna)
M46.5 Inne infekcyjne choroby krêgos³upa
M60.0 Infekcyjne zapalenie miêœni
M86.0 Ostre krwiopochodne zapalenie koœci i szpiku
M86.1 Inne ostre zapalenie koœci i szpiku
M86.2 Podostre zapalenie koœci i szpiku
M86.3 Przewlek³e wieloogniskowe zapalenie koœci i szpiku
M86.4 Przewlek³e zapalenie koœci i szpiku z drenuj¹c¹ zatok¹
M86.5 Inne krwiopochodne przewlek³e zapalenie koœci i szpiku
M86.6 Inne przewlek³e zapalenie koœci i szpiku
M86.8 Inne zapalenie koœci i szpiku

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
M01.0 Meningokokowe zapalenie stawów (A39.8+)
M01.1 GruŸlicze zapalenie stawów (A18.0+)
M01.2 Zapalenie stawów w chorobie z Lyme (A69.2+)
M01.3 Zapalenie stawów towarzysz¹ce innym bakteryjnym chorobom sklasyfikowa-
nym gdzie indziej
M01.4 Zapalenie stawów w ró¿yczce (B06.8+)
M01.5 Zapalenie stawów zwi¹zane z chorobami wirusowymi sklasyfikowanymi gdzie
indziej
M01.6 Grzybicze zapalenie stawów (B35-B49+)
M01.8 Zapalenie stawów w przebiegu chorób zakaŸnych i paso¿ytniczych sklasyfiko-
wanych gdzie indziej
M49.0 GruŸlica krêgos³upa (A18.0+)
M49.1 Zapalenie stawów krêgos³upa w przebiegu brucellozy (A23.-+)
M49.2 Zapalenie stawów krêgos³upa w przebiegu infekcji bakteriami jelitowymi (A01-
A04+)
M49.3 Spondylopatia w innych chorobach infekcyjnych i paso¿ytniczych sklasyfiko-
wanych gdzie indziej
M90.0 GruŸlica koœci (A18.0+)
M90.1 Zapalenie okostnej w przebiegu infekcji sklasyfikowanych gdzie indziej

H89 Choroby niezapalne koœci i stawów
a grupa bazowa

ICD-10
C40.0 Nowotwór z³oœliwy (³opatka i koœci d³ugie koñczyny górnej)
C40.1 Nowotwór z³oœliwy (koœci krótkie koñczyny górnej)
C40.2 Nowotwór z³oœliwy (koœci d³ugie koñczyny dolnej)
C40.3 Nowotwór z³oœliwy (koœci krótkie koñczyny dolnej)
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C40.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice koœci i chrz¹stki stawowej
koñczyn)
C40.9 Nowotwór z³oœliwy (koœci i chrz¹stki stawowe koñczyn, nie okreœlone)
C41.2 Nowotwór z³oœliwy (koœci krêgos³upa)
C41.3 Nowotwór z³oœliwy (koœci ¿ebra, mostka i obojczyka)
C41.4 Nowotwór z³oœliwy (koœci miednicy, koœæ krzy¿owa i guziczna)
C41.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice koœci i chrz¹stki)
C41.9 Nowotwór z³oœliwy (koœci i chrz¹stki stawowe, nie okreœlone)
C79.5 Wtórny nowotwór z³oœliwy koœci i szpiku kostnego
D16.0 Nowotwór niez³oœliwy (³opatka i koœci d³ugie koñczyny górnej)
D16.1 Nowotwór niez³oœliwy (koœci krótkie koñczyny górnej)
D16.2 Nowotwór niez³oœliwy (koœci d³ugie koñczyny dolnej)
D16.3 Nowotwór niez³oœliwy (koœci krótkie koñczyny dolnej)
D16.4 Nowotwór niez³oœliwy (koœci czaszki i twarzy)
D16.5 Nowotwór niez³oœliwy (¿uchwa)
D16.6 Nowotwór niez³oœliwy (krêgos³up)
D16.7 Nowotwór niez³oœliwy (¿ebra, mostek i obojczyk)
D16.8 Nowotwór niez³oœliwy (koœci miednicy, koœæ krzy¿owa i guziczna)
D16.9 Nowotwór niez³oœliwy (koœci i chrz¹stki stawowe, nieokreœlone)
M12.1 Choroba Kaschin-Becka
M12.5 Artropatia pourazowa
M15.0 Pierwotnie uogólniona choroba zwyrodnieniowa stawów
M15.1 Guzki Heberdena (z artropati¹)
M15.2 Guzki Boucharda ( z artropati¹)
M15.3 Wtórna wielostawowa choroba zwyrodnieniowa stawów
M15.4 Nad¿erkowa postaæ choroby zwyrodnieniowej stawów [Osteoarthritis erosiva]
M15.8 Inne choroby zwyrodnieniowe wielostawowe
M15.9 Nieokreœlone choroby zwyrodnieniowe wielostawowe
M16.0 Pierwotna, obustronna koksartroza
M16.1 Inne pierwotne koksartrozy
M16.2 Obustronna koksartroza bêd¹ca wynikiem dysplazji
M16.3 Inne dysplastyczne koksartrozy
M16.4 Obustronna pourazowa koksartroza
M16.5 Inne pourazowe koksartrozy
M16.6 Inna wtórna obustronna koksartroza
M16.7 Inna wtórna koksartroza
M16.9 Nieokreœlona koksartroza
M17.0 Pierwotna obustronna gonartroza
M17.1 Inne pierwotne gonartrozy
M17.2 Pourazowa obustronna gonartroza
M17.3 Inne pourazowe gonartrozy
M17.4 Inna wtórna obustronna gonartroza
M17.5 Inna wtórna gonartroza
M17.9 Nieokreœlona gonartroza
M18.0 Pierwotna obustronna choroba zwyrodnieniowa pierwszego stawu nadgarstko-
wo-œródrêcznego
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

M18.1 Inne pierwotne choroby zwyrodnieniowe pierwszego stawu nadgarstkowo-œró-
drêcznego
M18.2 Pourazowa obustronna choroba zwyrodnieniowa pierwszego stawu nadgarstko-
wo-œródrêcznego
M18.3 Inne pourazowe choroby zwyrodnieniowe pierwszego stawu nadgarstkowo-œró-
drêcznego
M18.4 Inne wtórne obustronne choroby zwyrodnieniowe pierwszego stawu nadgarstko-
wo-œródrêcznego
M18.5 Inne wtórne choroby zwyrodnieniowe pierwszego stawu nadgarstkowo-œródrêcz-
nego
M18.9 Nieokreœlone choroby zwyrodnieniowe pierwszego stawu nadgarstkowo-œródrêcz-
nego
M19.0 Pierwotna choroba zwyrodnieniowa innych stawów
M19.1 Pourazowa choroba zwyrodnieniowa innych stawów
M19.2 Inne wtórne choroby zwyrodnieniowe stawów
M19.8 Inne okreœlone choroby zwyrodnieniowe
M19.9 Nieokreœlone choroby zwyrodnieniowe
M20.0 Zniekszta³cenie palca (palców)
M20.1 Paluch koœlawy [Hallux valgus](nabyty)
M20.2 Paluch sztywny [Hallux rigidus]
M20.3 Inne znieksztalcenia palucha (nabyte)
M20.4 M³otkowatoœæ innych palców (nabyta)
M20.5 Inne znieksztalcenia palców stóp (nabyte)
M20.6 Nieokreœlone nabyte zniekszta³cenia palców stóp
M21.0 Zniekszta³cenia koœlawe niesklasyfikowane gdzie indziej
M21.1 Znieksztalcenia szpotawe niesklasyfikowane gdzie indziej
M21.2 Zniekszta³cenia zgiêciowe
M21.3 Opadanie nadgarstka lub stopy (nabyte)
M21.4 P³askostopie [pes planus] (nabyte)
M21.5 Nabyta szpotawoœæ r¹k, koœlawoœæ r¹k, stopa szpotawa, stopa koœlawa
M21.6 Inne nabyte zniekszta³cenia stawu skokowego i stopy
M21.7 Nierówna d³ugoœæ koñczyn (nabyta)
M21.8 Inne okreœlone nabyte zniekszta³cenia koñczyn
M21.9 Nieokreœlone nabyte zniekszta³cenia koñczyn
M22.0 Nawracaj¹ce przemieszczenie rzepki
M22.1 Nawracaj¹ce nadwichniêcie rzepki
M22.2 Konflikt rzepkowo-udowy
M22.3 Inne uszkodzenia rzepki
M22.8 Inne choroby rzepki
M22.9 Nieokreœlone choroby rzepki
M23.0 £¹kotka cystowata
M23.1 £¹kotka dyskowata (wrodzona)
M23.2 Zestarza³e uszkodzenie ³¹kotki w wyniku przebytego urazu lub oderwania
M23.3 Inne uszkodzenia ³¹kotki
M23.4 Wolne cia³o w jamie stawu kolanowego
M23.5 Przewlek³a niestabilnoœæ kolana
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M23.6 Inne spontaniczne zerwania wiêzade³ kolana
M23.8 Inne wewnêtrzne uszkodzenia stawu kolanowego
M23.9 Nieokreœlone wewnêtrzne uszkodzenia stawu kolanowego
M24.0 Wolne cia³o w jamie stawowej
M24.1 Inne choroby chrz¹stek stawowych
M24.3 Patologiczne przemieszczenie i nieprawid³owe po³o¿enie stawu niesklasyfiko-
wane gdzie indziej
M24.4 Nawykowe przemieszczenia i podwichniêcia stawu
M24.5 Przykurcz stawu
M24.7 Wg³êbienie panewki
M24.8 Inne okreœlone uszkodzenia stawu niesklasyfikowane gdzie indziej
M24.9 Nieokreœlone uszkodzenia stawu
M25.1 Przetoka stawu
M25.2 Staw cepowaty
M25.3 Inne niestabilnoœci stawu
M25.8 Inne okreœlone choroby stawów
M48.8 Inne okreœlone spondylopatie
M48.9 Nieokreœlone spondylopatie
M75.0 Zapalenie zarostowe torebki stawu ramiennego
M81.0 Osteoporoza pomenopauzalna
M81.1 Osteoporoza w nastêpstwie usuniêcia jajników
M81.2 Osteoporoza w nastêpstwie unieruchomienia
M81.3 Osteoporoza w nastêpstwie pooperacyjnego zespo³u upoœledzonego wch³aniania
M81.4 Osteoporoza indukowana lekami
M81.5 Osteoporoza idiopatyczna
M81.6 Zrzeszotnienie koœci ograniczone [Lequesne`a]
M81.8 Inna osteoporoza
M81.9 Nieokreœlona osteoporoza
M84.0 Wadliwy zrost po z³amaniu
M84.1 Brak zrostu po z³amaniu [staw rzekomy]
M84.2 OpóŸniony zrost po z³amaniu
M84.8 Inne zaburzenia ci¹g³oœci koœci
M84.9 Nieokreœlone zaburzenia ci¹g³oœci koœci
M85.0 Dysplazja w³óknista (pojedynczej koœci)
M85.1 Fluoroza koœæca
M85.2 Przerost koœci czaszki
M85.3 Osteoskleroza [osteitis condensans]
M85.4 Pojedyncza torbiel koœci
M85.5 Têtniakowata torbiel koœci
M85.6 Inne torbiele koœci
M85.8 Inne okreœlone zaburzenia mineralizacji i struktury koœci
M85.9 Nieokreœlone zaburzenia mineralizacji i struktury koœci
M87.0 Ja³owa samoistna martwica koœci
M87.1 Martwica koœci w nastêpstwie stosowania leków
M87.2 Martwica koœci w wyniku wczeœniejszego urazu
M87.3 Inna wtórna martwica koœci
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

M87.8 Inna martwica koœci
M87.9 Nieokreœlona martwica koœci
M88.0 Choroba Pageta dotycz¹ca czaszki
M88.8 Choroba Pageta innych koœci
M88.9 Choroba Pageta koœci, nieokreœlona
M89.1 Zahamowanie wzrostu nasady koœci
M89.2 Inne zaburzenia rozwoju i wzrostu koœci
M89.3 Przerost koœci
M89.4 Inne przerostowe osteoartropatie
M89.5 Osteoliza
M89.6 Choroby koœci w nastêpstwie zapalenia wieloneuronowego rogów przednich rdzenia
M89.8 Inne okreœlone choroby koœci
M89.9 Nieokreœlone choroby koœci
M91.0 M³odzieñcza osteochondroza miednicy
M91.1 Osteochondroza m³odzieñcza g³owy koœci udowej [choroba Legg-Calve-Perthesa]
M91.2 Miednica p³aska [coxa plana]
M91.3 Pseudocoxalgia
M91.8 Inne osteochondrozy stawu biodrowego i miednicy
M91.9 Nieokreœlone osteochondrozy m³odzieñcze stawu biodrowego i miednicy
M92.0 Osteochondroza m³odzieñcza koœci ramiennej
M92.1 Osteochondroza koœci ³okciowej i promieniowej
M92.2 Osteochondroza m³odzieñcza rêki
M92.3 Inne osteochondrozy m³odzieñcze koñczyny górnej
M92.4 Osteochondroza m³odzieñcza rzepki
M92.5 Osteochondroza m³odzieñcza piszczeli i strza³ki
M92.6 Osteochondroza m³odzieñcza stêpu
M92.7 Osteochondroza m³odzieñcza œródstopia
M92.8 Inne okreœlone osteochondrozy m³odzieñcze
M92.9 Nieokreœlone osteochondrozy m³odzieñcze
M93.0 Z³uszczenie górnej nasady koœci udowej (nieurazowe)
M93.1 Choroba Kienbocka doros³ych
M93.2 Osteochondroza rozwarstwiaj¹ca
M93.8 Inne okreœlone osteochondropatie
M93.9 Nieokreœlone osteochondropatie
M94.2 Rozmiêkanie chrz¹stki [chondromalacia]
M94.3 Chondroliza
M94.8 Inne okreœlone choroby chrz¹stki
M94.9 Nieokreœlone choroby chrz¹stki
M95.2 Inne nabyte zniekszta³cenia g³owy
M95.3 Nabyte zniekszta³cenia szyi
M95.4 Nabyte zniekszta³cenia klatki piersiowej i ¿eber
M95.5 Nabyte zniekszta³cenia miednicy
M95.8 Inne okreœlone nabyte zniekszta³cenia uk³adu miêœniowo-szkieletowego
M95.9 Nabyte zniekszta³cenia uk³adu miêœniowo-szkieletowego, nieokreœlone
M96.6 Z³amanie koœci w wyniku zastosowania implantu ortopedycznego, protezy sta-
wu, p³ytki kostnej
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M96.8 Inne zaburzenia uk³adu miêœniowo-kostnego po zabiegach operacyjnych
M96.9 Nieokreœlone zaburzenia uk³adu miêœniowo-kostnego po zabiegach operacyj-
nych
Q65.0 Wrodzone zwichniêcie stawu biodrowego, jednostronne
Q65.1 Wrodzone zwichniêcie stawu biodrowego, obustronne
Q65.2 Wrodzone zwichniêcie stawu biodrowego, nieokreœlone
Q65.3 Wrodzone nadwichniêcie stawu biodrowego, jednostronne
Q65.4 Wrodzone nadwichniêcie stawu biodrowego, obustronne
Q65.5 Wrodzone nadwichniêcie stawu biodrowego, nieokreœlone
Q65.6 Staw biodrowy niestabilny
Q65.8 Inne wrodzone zniekszta³cenia stawu biodrowego
Q65.9 Wrodzone zniekszta³cenie stawu biodrowego, nieokreœlone
Q66.0 Stopa koñsko-szpotawa wrodzona
Q66.1 Stopa piêtowo-szpotawa wrodzona
Q66.2 Szpotawoœæ œródstopia wrodzona
Q66.3 Inne wrodzone zniekszta³cenia szpotawe stopy
Q66.4 Stopa piêtowo-koœlawa wrodzona
Q66.5 Wrodzona stopa p³aska
Q66.6 Inne wrodzone zniekszta³cenia koœlawe stopy
Q66.7 Stopa wydr¹¿ona
Q66.8 Inne wrodzone zniekszta³cenia stopy
Q67.1 Twarz zaciœniêta (compression facies)
Q67.2 D³ugog³owie (dolichocephalia)
Q67.3 Skoœnog³owie (plagiocephalia)
Q67.4 Inne wrodzone zniekszta³cenia czaszki, twarzy i szczêk
Q67.6 Klatka piersiowa szewska
Q67.7 Klatka piersiowa kurza
Q68.0 Wrodzone zniekszta³cenie miêœnia mostkowo-obojczykowo-sutkowego
Q68.1 Wrodzone zniekszta³cenie rêki
Q68.2 Wrodzone zniekszta³cenie kolana
Q68.3 Wrodzone wygiêcie koœci udowej
Q68.4 Wrodzone wygiêcie piszczeli lub strza³ki
Q68.5 Wrodzone wygiêcie koœci d³ugich koñczyny dolnej, nieokreœlone
Q68.8 Inne okreœlone zniekszta³cenia miêœniowo-szkieletowe
Q69.0 Dodatkowy(e) palec(ce) r¹k
Q69.1 Dodatkowy(e) kciuk(i)
Q69.2 Dodatkowy(e) palec(ce) stóp
Q69.9 Palce dodatkowe, nieokreœlone
Q70.0 Palce r¹k splecione
Q70.1 Palce r¹k zroœniête
Q70.2 Palce stóp splecione
Q70.3 Zrost palców stóp
Q70.4 Palce dodatkowe ze zrostem palców
Q71.0 Wrodzony brak ca³kowity koñczyn(y) górn(ej)(ych)
Q71.1 Wrodzony brak ramienia i przedramienia z zachowan¹ d³oni¹
Q71.2 Wrodzony brak przedramienia i d³oni
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Q71.3 Wrodzony brak d³oni i palców
Q71.4 Pod³u¿ne zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koœci promieniowej
Q71.5 Pod³u¿ne zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koœci ³okciowej
Q71.6 Rêka przypominaj¹ca szczypce homara
Q71.8 Inne zniekszta³cenia zmniejszaj¹ce koñczyn górnych
Q71.9 Zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koñczyny górnej, nieokreœlone
Q72.0 Wrodzony brak ca³kowity koñczyn(y) doln(ej)(ych)
Q72.1 Wrodzony brak uda i podudzia z zachowan¹ stop¹
Q72.2 Wrodzony brak podudzia i stopy
Q72.3 Wrodzony brak stopy i palców
Q72.4 Pod³u¿ne zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koœci udowej
Q72.5 Pod³u¿ne zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koœci goleniowej
Q72.6 Pod³u¿ne zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koœci strza³kowej
Q72.7 Rozszczep stopy
Q72.8 Inne zniekszta³cenia zmniejszaj¹ce koñczn(y) doln(ej)(ych)
Q72.9 Zniekszta³cenie zmniejszaj¹ce koñczyny dolnej, nieokreœlone
Q73.0 Wrodzony brak koñczyn(y), nieokreœlon(ej)(ych)
Q73.1 Wrodzony brak bli¿szych czêœci koñczyn(y), nieokreœlon(ej)(ych)
Q73.8 Inne zmniejszaj¹ce zniekszta³cenia koñczn(y), nieokreœlon(ej)(ych)
Q74.0 Inne wrodzone wady rozwojowe koñczyn(y) górne(ej)(ych), z w³¹czeniem obrê-
czy barkowej
Q74.1 Wrodzone wady rozwojowe stawu kolanowego
Q74.2 Inne wrodzone wady rozwojowe koñczyn(y) doln(ej)(ych), z w³¹czeniem  obrê-
czy miednicznej
Q74.3 Wrodzona sztywnoœæ wielostawowa
Q74.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe koñczyn(y)
Q77.0 Brak tkanki chrzêstnej (achondrogenezja)
Q77.2 Zespó³ krótkiego ¿ebra
Q77.3 Chondrodysplazja punktowa
Q77.4 Achondroplazja
Q77.5 Diastrophic dysplasia
Q77.6 Dysplazja chondro-ektodermalna
Q77.7 Dysplazja krêgowo-przynasadowa
Q77.8 Inne osteochondrodysplazje z upoœledzeniem wzrostu koœci d³ugich i krêgos³upa
Q77.9 Osteochondrodysplazja z upoœledzeniem wzrostu koœci d³ugich i krêgos³upa,
nieokreœlona
Q78.0 Kostnienie niedoskona³e
Q78.1 Uogólnione w³óknisto-torbielowate zwyrodnienie koœci (polyostotic fibrous dys-
plasia)
Q78.2 Marmurowatoœæ koœci
Q78.3 Postêpuj¹ca sklerotyzuj¹ca dysplazja trzonów koœci d³ugich
Q78.4 Chrzêstniakowatoœæ œródkostna wrodzona
Q78.5 Dysplazja przynasadowa
Q78.6 Mnogie wyroœla kostne wrodzone
Q78.8 Inne okreœlone osteochondrodysplazje
Q78.9 Osteochondrodysplazja, nieokreœlona
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Q79.8 Inne wrodzone wady rozwojowe uk³adu miêœniowo-szkieletowego
Q79.9 Wrodzona wada rozwojowa uk³adu miêœniowo-szkieletowego, nieokreœlona
Q87.5 Inne zespo³y wrodzonych wad rozwojowych ze zmianami szkieletowymi
R29.4 Biodro trzaskaj¹ce
S83.2 Rozdarcie ³¹kotki, œwie¿e
S83.3 Rozdarcie chrz¹stki stawowej kolana, œwie¿e
T84.0 Mechaniczne powik³anie wewnêtrznych protez stawów
T84.1 Mechaniczne powik³anie stabilizatorów wewnêtrznych koœci koñczyny
T84.2 Mechaniczne powik³anie stabilizatora wewnêtrznego innych koœci
T84.3 Mechaniczne powik³ania innych urz¹dzeñ kostnych, wszczepów i przeszczepów
T84.4 Mechaniczne powik³anie innych wewnêtrznych urz¹dzeñ ortopedycznych, wsz-
czepów i przeszczepów
T87.0 Powik³anie zwi¹zane z ponownym przyszyciem (czêœci) koñczyny górnej
T87.1 Powik³anie zwi¹zane z ponownym przyszyciem (czêœci) koñczyny dolnej
T87.2 Powik³anie zwi¹zane z ponownym przyszyciem innej czêœci cia³a
T87.3 Nerwiak po amputacji kikuta
T87.5 Martwica po amputacji kikuta

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
M82.0 Osteoporoza w przebiegu szpiczaka mnogiego (C90.0+)
M82.1 Osteoporoza w przebiegu chorób endokrynologicznych (E00-E34+)
M82.8 Osteoporoza w przebiegu innych chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
M90.2 Choroby koœci w przebiegu innych infekcyjnych chorób sklasyfikowanych gdzie
indziej
M90.3 Martwica koœci w przebiegu choroby kesonowej (T70.3+)
M90.4 Martwica koœci w przebiegu hemoglobinopatii (D50-D64+)
M90.5 Martwica koœci w przebiegu innych chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
M90.6 Zniekszta³caj¹ce zapalenie koœci w przebiegu chorób nowotworowych (C00-
D48+)
M90.8 Choroby koœci w przebiegu innych chorób sklasyfikowanych gdzie indziej

H90 Zapalenia stawów i uk³adowe choroby tkanki ³¹cznej wymagaj¹ce inten-
sywnego leczenia
c wymagane wskazanie co najmniej dwóch procedur z listy procedur H90 oraz
rozpoznania zasadniczego z listy rozpoznañ H90 i rozpoznania wspó³istniej¹ce-
go z listy dodatkowej H8s

ICD-9
00.181 Terapia przeciwcia³ami monoklonalnymi
03.311 Nak³ucie lêdŸwiowe w celu pobrania p³ynu mózgowo-rdzeniowego
37.0 Perikardiocenteza
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38.951 Za³o¿enie cewnika czasowego do dializy
39.951 Hemodializa
41.311 Biopsja aspiracyjna szpiku kostnego
87.41 Komputerowa tomografia (TK) klatki piersiowej
88.011 Komputerowa tomografia brzucha bez kontrastu
88.012 Komputerowa tomografia brzucha z kontrastem
88.02 Tomografia brzucha - inne
88.411 Arteriografia têtnicy podstawnej mózgu
88.412 Arteriografia têtnicy szyjnej wewnêtrznej
88.413 Arteriografia kr¹¿enia w tylnej czêœci mózgu
88.414 Arteriografia têtnicy krêgowej
88.419 Arteriografia naczyñ mózgowych - inne
88.421 Aortografia (³uk aorty)
88.429 Aortografia innych odcinków aorty
88.43 Arteriografia têtnic p³ucnych
88.44 Arteriografia naczyñ klatki piersiowej - inne
88.45 Arteriografia têtnic nerkowych
88.47 Arteriografia têtnic brzusznych - inne
88.48 Arteriografia têtnic koñczyny dolnej
88.491 Arteriografia o innej lokalizacji
89.61 Monitorowanie systemowego ciœnienia têtniczego
99.14 Wstrzykniêcie gammaglobulin
99.296 24-godzinny do¿ylny wlew agonistów receptorów beta-adrenergicznych
99.297 24-godzinny do¿ylny wlew - innych leków inotropowo dodatnich
99.298 24-godzinny do¿ylny wlew leków wazodilatacyjnych
99.71 Plazmafereza lecznicza

ICD-10
K50.0 Choroba Crohna jelita cienkiego
K50.1 Choroba Crohna jelita grubego
K50.8 Inne postacie choroby Crohna
K50.9 Choroba Crohna, nie okreœlona
K51.0 Wrzodziej¹ce (przewlek³e) zapalenie jelita cienkiego i grubego
K51.1 Wrzodziej¹ce (przewlek³e) zapalenie jelita krêtego i grubego
K51.2 Wrzodziej¹ce (przewlek³e) zapalenie prostnicy
K51.3 Wrzodziej¹ce (przewlek³e) zapalenie prostnicy i esicy
K51.4 Rzekoma polipowatoœæ jelita grubego
K51.5 Œluzowe zapalenie prostnicy i okrê¿nicy
K51.8 Inne wrzodziej¹ce zapalenie jelita grubego
K51.9 Wrzodziej¹ce zapalenie jelita grubego, nie okreœlone
L40.5 £uszczyca stawowa (M07.0-M07.3, M09.0)
M02.0 Artropatia po dokonaniu bypassów jelitowych
M02.1 Poczerwonkowe zapalenie stawów
M02.2 Poszczepienne zapalenie stawów
M02.3 Choroba Reitera
M02.8 Inne reaktywne artropatie
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M02.9 Reaktywne artropatie, nieokreœlone
M05.0 Zespó³ Felty`ego
M05.1 Reumatoidalna choroba p³uc (J99.0*)
M05.2 Reumatoidalne zapalenie naczyñ
M05.3 Reumatoidalne zapalenie stawów z zajêciem innych narz¹dów i uk³adów
M06.0 Surowiczoujemne reumatoidalne zapalenie stawów
M06.1 Choroba Stilla u osoby doros³ej
M06.2 Reumatoidalne zapalenie kaletki maziowej
M06.3 Guzek reumatoidalny
M06.4 Zapalenie wielu stawów
M06.8 Inne okreœlone reumatoidalne zapalenie stawów
M06.9 Reumatoidalne zapalenie stawów, nieokreœlone
M07.6 Inne artropatie towarzysz¹ce chorobom jelit
M08.0 M³odzieñcze reumatoidalne zapalenie stawów
M08.1 M³odzieñcze zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa
M08.2 M³odzieñcze zapalenie stawów o pocz¹tku uogólnionym
M08.3 M³odzieñcze zapalenie wielu stawów (sero-ujemne)
M08.4 M³odzieñcze zapalenie stawów o pocz¹tku sk¹postawowym
M08.8 Inne m³odzieñcze zapalenia stawów
M08.9 M³odzieñcze zapalenie stawów, nieokreœlone
M12.0 Przewlek³a poreumatyczna artropatia [Zespó³ Jaccoud]
M12.1 Choroba Kaschin-Becka
M12.2 Zapalenie b³ony maziowej kosmkowo-guzkowe
M12.3 Reumatyzm palindromiczny
M12.4 Nawracaj¹cy wysiêk w stawie
M12.8 Inne okreœlone artroptie niesklasyfikowane gdzie indziej
M13.0 Nieokreœlone zapalenie wielostawowe
M13.1 Zapalenie jednego stawu niesklasyfikowane gdzie indziej
M13.8 Inne okreœlone zapalenie stawu
M13.9 Nieokreœlone zapalenie stawu
M30.0 Guzkowe zapalenie naczyñ
M30.1 Guzkowe zapalenie naczyñ z zajêciem p³uc [Zespó³ Churg-Straussa]
M30.2 M³odzieñcze zapalenie wielotêtnicze
M30.3 Zespó³ œluzówkowo-skórno-wêz³owy [Choroba Kawasaki]
M30.4 Inne choroby zwi¹zane z guzkowym zapaleniem naczyñ
M31.0 Alergiczne zapalenie naczyñ
M31.1 Zakrzepowa mikroangiopatia
M31.2 Ziarniniak linii poœrodkowej
M31.4 Zespó³ ³uku aorty [Zespó³ Takayasu]
M31.5 Olbrzymiokomórkowe zapalenie têtnic ze wspó³istnieniem polimialgii reuma-
tycznej
M31.6 Inne olbrzymiokomókowe zapalenie têtnic
M31.8 Inne okreœlone martwicze choroby naczyñ krwionoœnych
M31.9 Nieokreœlone martwicze choroby naczyñ krwionoœnych
M32.1 Toczeñ rumieniowaty uk³adowy z zajêciem narz¹dów - Choroba Libman-Sacksa (I39.-*)
M32.8 Inne postacie tocznia rumieniowatego uk³adowego

Hospitalizacja w onkologii



162

ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

M32.9 Nieokreœlony toczeñ rumieniowaty uk³adowy
M33.0 M³odzieñcze zapalenie skórno-miêœniowe
M33.1 Inne zapalenia skórno-miêœniowe
M33.2 Zapalenie wielomiêœniowe
M33.9 Nieokreœlone zapalenia skórno-wielomiêœniowe
M34.0 Postêpuj¹ca twardzina uogólniona
M34.1 Zespó³ CR(E)ST
M34.8 Inne postacie stwardnienia uk³adowego
M34.9 Nieokreœlona twardzina uk³adowa
M35.0 Zespó³ suchoœci [Zespó³ Sjögrena]
M35.2 Choroba Behceta
M35.8 Inne okreœlone uk³adowe zajêcie tkanki ³¹cznej
M45 Zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa
M46.0 Entezopatia w zakresie krêgos³upa
M46.1 Zapalenie stawów krzy¿owo-biodrowych [sacroilitis] niesklasyfikowanych gdzie
indziej
M46.8 Inne okreœlone zapalne choroby krêgos³upa
M46.9 Nieokreœlone zapalne choroby krêgos³upa

H96 Uk³adowe choroby tkanki ³¹cznej
a grupa bazowa

ICD-10
M05.0 Zespó³ Felty`ego
M05.1 Reumatoidalna choroba p³uc (J99.0*)
M05.2 Reumatoidalne zapalenie naczyñ
M05.3 Reumatoidalne zapalenie stawów z zajêciem innych narz¹dów i uk³adów
M06.1 Choroba Stilla u osoby doros³ej
M30.0 Guzkowe zapalenie naczyñ
M30.2 M³odzieñcze zapalenie wielotêtnicze
M30.3 Zespó³ œluzówkowo-skórno-wêz³owy [Choroba Kawasaki]
M30.4 Inne choroby zwi¹zane z guzkowym zapaleniem naczyñ
M31.1 Zakrzepowa mikroangiopatia
M31.2 Ziarniniak linii poœrodkowej
M31.4 Zespó³ ³uku aorty [Zespó³ Takayasu]
M31.5 Olbrzymiokomórkowe zapalenie têtnic ze wspó³istnieniem polimialgii reuma-
tycznej
M31.6 Inne olbrzymiokomókowe zapalenie têtnic
M31.8 Inne okreœlone martwicze choroby naczyñ krwionoœnych
M31.9 Nieokreœlone martwicze choroby naczyñ krwionoœnych
M32.0 Toczeñ rumieniowaty uk³adowy indukowany lekami
M32.8 Inne postacie tocznia rumieniowatego uk³adowego
M32.9 Nieokreœlony toczeñ rumieniowaty uk³adowy
M33.0 M³odzieñcze zapalenie skórno-miêœniowe
M33.1 Inne zapalenia skórno-miêœniowe
M33.2 Zapalenie wielomiêœniowe
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M33.9 Nieokreœlone zapalenia skórno-wielomiêœniowe
M34.0 Postêpuj¹ca twardzina uogólniona
M34.1 Zespó³ CR(E)ST
M34.2 Twardzina uk³adowa indukowana lekami i œrodkami chemicznymi
M34.8 Inne postacie stwardnienia uk³adowego
M34.9 Nieokreœlona twardzina uk³adowa
M35.0 Zespó³ suchoœci [Zespó³ Sjögrena]
M35.1 Inne zespo³y nak³adaj¹ce siê
M35.2 Choroba Behceta
M35.3 Polimialgia reumatyczna
M35.4 Rozlane (eozynofilowe) zapalenie powiêzi
M35.5 Wieloogniskowe zw³óknienie powiêzi
M35.8 Inne okreœlone uk³adowe zajêcie tkanki ³¹cznej
M35.9 Nieokreœlone uk³adowe zajêcie tkanki ³¹cznej

H98 Krystalopatie
a grupa bazowa

ICD-10
M10.0 Idiopatyczna dna moczanowa
M10.1 Dna indukowana o³owiem
M10.2 Dna indukowana lekami
M10.3 Dna spowodowana niewydolnoœci¹ nerek
M10.4 Inne wtórne przyczyny dny
M10.9 Dna, nieokreœlona
M11.0 Choroba spowodowana odk³adaniem siê hydroksyapatytów
M11.1 Rodzinna chondrokalcynoza
M11.2 Inne chondrokalcynozy
M11.8 Inne okreœlone artropatie zale¿ne od obecnoœci kryszta³ów
M11.9 Nieokreœlone artropatie zwi¹zane z odk³adaniem kryszta³ów

J07 Choroby piersi ³agodne
a grupa bazowa

ICD-10
I97.2 Zespó³ obrzêku ch³onnego po usuniêciu sutka
N60.0 Samotna torbiel sutka
N60.1 Rozlane torbielowate zwyrodnienie sutka
N60.2 Gruczlokow³ókniakowatoœæ sutka
N60.3 Stwardnienie tkanki w³óknistej sutka
N60.4 Poszerzone przewody mlekowe sutka
N60.8 Inna ³agodna dysplazja sutka
N60.9 £agodna dysplazja sutka, nieokreœlona
N61 Stany zapalne sutka
N62 Przerost sutka
N63 Nieokreœlony guzek w sutku
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N64.0 Szczelina i przetoka brodawki sutkowej
N64.1 Martwica t³uszczowa sutka
N64.2 Zanik sutka
N64.3 Mlekotok nie zwi¹zany z porodem
N64.4 Bolesnoœæ sutka (mastodynia)
N64.5 Inne objawy ze strony sutka
N64.8 Inne okreœlone zaburzenia sutka
N64.9 Schorzenia sutka, nieokreœlone
Q83.0 Wrodzony brak gruczo³u sutkowego i brodawki sutkowej
Q83.1 Gruczo³ sutkowy dodatkowy
Q83.2 Brak brodawki sutkowej
Q83.3 Dodatkowa brodawka sutkowa
Q83.8 Inne wrodzone wady rozwojowe gruczo³u sutkowego
Q83.9 Wrodzona wada rozwojowa gruczo³u sutkowego, nieokreœlona
R92 Nieprawid³owe wyniki badañ obrazowych sutka
T85.4 Mechaniczne powik³anie protezy gruczo³u piersiowego
T85.6 Mechaniczne powik³anie innej, okreœlonej protezy wewnêtrznej, wszczepu lub
przeszczepu

J08 Choroby piersi z³oœliwe
a grupa bazowa

ICD-10
C50.0 Nowotwór z³oœliwy (brodawka i otoczka brodawki sutkowej)
C50.1 Nowotwór z³oœliwy (centralna czêœæ sutka)
C50.2 Nowotwór z³oœliwy (æwiartka górna wewnêtrzna sutka)
C50.3 Nowotwór z³oœliwy (æwiartka dolna wewnêtrzna sutka)
C50.4 Nowotwór z³oœliwy (æwiartka górna zewnêtrzna sutka)
C50.5 Nowotwór z³oœliwy (æwiartka dolna zewnêtrzna sutka)
C50.6 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ pachowa sutka)
C50.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice sutka)
C50.9 Nowotwór z³oœliwy (sutek, nieokreœlony)
C79.8 Wtórny nowotwór z³oœliwy innych okreœlonych umiejscowieñ
D05.0 Rak zrazikowy in situ
D05.1 Rak wewn¹trzprzewodowy in situ
D05.7 Inny rak sutka in situ
D05.9 Rak in situ sutka, nieokreœlony
D48.6 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (sutek)

J47 Du¿e guzy skóry
a grupa bazowa

ICD-10
C43.0 Czerniak z³oœliwy wargi
C43.1 Czerniak z³oœliwy powieki, ³¹cznie z k¹tem oka
C43.2 Czerniak z³oœliwy ucha i przewodu s³uchowego zewnêtrznego



165

C43.3 Czerniak z³oœliwy innych i nieokreœlonych czêœci twarzy
C43.4 Czerniak z³oœliwy skóry ow³osionej g³owy i skóry szyi
C43.5 Czerniak z³oœliwy tu³owia
C43.6 Czerniak z³oœliwy koñczyny górnej ³¹cznie z barkiem
C43.7 Czerniak z³oœliwy koñczyny dolnej ³¹cznie z biodrem
C43.8 Czerniak z³oœliwy skóry przekraczaj¹cy wy¿ej okreœlone granice
C43.9 Czerniak z³oœliwy skóry, nieokreœlony
C44.0 Nowotwór z³oœliwy (skóra wargi)
C44.1 Nowotwór z³oœliwy (skóra powieki, ³¹cznie z k¹tem oka)
C44.2 Nowotwór z³oœliwy (skóra ucha i przewodu s³uchowego zewnêtrznego)
C44.3 Nowotwór z³oœliwy (skóra innych i nieokreœlonych czêœci twarzy)
C44.4 Nowotwór z³oœliwy (skóra ow³osiona g³owy i szyi)
C44.5 Nowotwór z³oœliwy (skóra tu³owia)
C44.6 Nowotwór z³oœliwy (skóra koñczyny górnej, ³¹cznie z barkiem)
C44.7 Nowotwór z³oœliwy (skóra koñczyny dolnej, ³¹cznie z biodrem)
C44.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiany  przekraczaj¹ce granice okreœlone kodami)
C44.9 Nowotwór z³oœliwy (nowotwór z³oœliwy skóry, nieokreœlony)
C79.2 Wtórny nowotwór z³oœliwy skóry

J49 £agodne choroby dermatologiczne
a grupa bazowa

ICD-10
B00.1 Opryszczkowe pêcherzykowe zapalenie skóry
D04.0 Rak in situ (skóra wargi)
D04.1 Rak in situ (skóra powieki ³¹cznie z k¹tem oka)
D04.2 Rak in situ (skóra ma³¿owiny usznej i przewodu s³uchowego zewnêtrznego)
D04.3 Rak in situ (skóra innych i nieokreœlonych czêœci twarzy)
D04.4 Rak in situ (skóra ow³osiona g³owy i szyi)
D04.5 Rak in situ (skóra tu³owia:)
D04.6 Rak in situ (skóra koñczyny górnej ³¹cznie z barkiem)
D04.7 Rak in situ (skóra koñczyny dolnej ³¹cznie z biodrem)
D04.8 Rak in situ (skóra o innym umiejscowieniu)
D04.9 Rak in situ (skóra, nieokreœlona)
D17.1 T³uszczak skóry i tkanki podskórnej tu³owia
D17.2 T³uszczak skóry i tkanki podskórnej koñczyn
D17.3 T³uszczak skóry i tkanki podskórnej innych i nieokreœlonych umiejscowieñ
D17.9 T³uszczak, nieokreœlony
D22.0 Znamiona melanocytowe wargi
D22.1 Znamiona melanocytowe powieki, ³¹cznie z k¹tem oka
D22.2 Znamiona melanocytowe ucha i przewodu s³uchowego zewnêtrznego
D22.3 Znamiona melanocytowe innych i nieokreœlonych czêœci twarzy
D22.4 Znamiona melanocytowe skóry ow³osionej g³owy i szyi
D22.5 Znamiona melanocytowe tu³owia
D22.6 Znamiona melanocytowe koñczyny górnej, ³¹cznie z barkiem
D22.7 Znamiona melanocytowe koñczyny dolnej, ³¹cznie z biodrem

Hospitalizacja w onkologii



166

ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

D22.9 Znamiona melanocytowe, nieokreœlone
D23.0 Nowotwór niez³oœliwy (skóra wargi)
D23.1 Nowotwór niez³oœliwy (skóra powieki, ³¹cznie z k¹tem oka)
D23.2 Nowotwór niez³oœliwy (skóra ma³¿owiny usznej i przewodu s³uchowego zewnêtrz-
nego)
D23.3 Nowotwór niez³oœliwy (skóra innych i nieokreœlonych czêœci twarzy)
D23.4 Nowotwór niez³oœliwy (skóra ow³osiona g³owy i szyi)
D23.5 Nowotwór niez³oœliwy (skóra tu³owia:)
D23.6 Nowotwór niez³oœliwy (skóra koñczyny górnej, ³¹cznie z barkiem)
D23.7 Nowotwór niez³oœliwy (skóra koñczyny dolnej, ³¹cznie z biodrem)
D23.9 Nowotwór niez³oœliwy (skóra, nieokreœlona)
D24 Nowotwór niez³oœliwy sutka
D48.5 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (skóra)
H02.6 Kêpki ¿ó³te powiek
H02.7 Inne zmiany zwyrodnieniowe powiek i tkanek otaczaj¹cych ga³kê oczn¹
I78.1 Znamiê, nienowowtworowe
I83.0 ¯ylaki koñczyn dolnych z owrzodzeniem
I83.1 ¯ylaki koñczyn dolnych z zapaleniem
I83.2 ¯ylaki koñczyn dolnych z owrzodzeniem i zapaleniem
I83.9 ¯ylaki koñczyn dolnych bez owrzodzenia i zapalenia
L01.0 Liszajec [ka¿dej etiologii bakteryjnej] [ka¿dej okolicy]
L11.0 Nabyte rogowacenie mieszkowe
L11.1 Przemijaj¹ca dermatoza z akantoliz¹ [choroba Grovera]
L11.8 Inne okreœlone choroby skóry z akantoliz¹
L11.9 Schorzenia z akantoliz¹, nieokreœlone
L21.0 £ojotok g³owy
L21.9 Nieokreœlone ³ojotokowe zapalenie skóry
L22 Pieluszkowe (serwetkowe) zapalenie skóry
L27.1 Ograniczona osutka skórna wywo³ana lekami i innymi œrodkami leczniczymi
L29.0 Œwi¹d odbytu
L30.1 Potnica [pompholyx]
L30.5 £upie¿ bia³y [pityriasis alba]
L41.8 Inna przy³uszczyca
L41.9 Nieokreœlona przy³uszczyca
L42 £upie¿ ró¿owy Giberta [pityriasis rosea Gibert']
L43.8 Inny liszaj p³aski
L44.1 Liszaj lœni¹cy [lichen nitidus]
L44.2 Liszaj pasmowaty [lichen striatus]
L44.3 Liszaj czerwony paciorkowaty [lichen ruber moniliformis]
L44.8 Inne okreœlone choroby grudkowo-z³uszczaj¹ce
L44.9 Nieokreœlone choroby grudkowo-z³uszczaj¹ce
L50.0 Pokrzywka alergiczna
L50.1 Pokrzywka idiopatyczna
L50.2 Pokrzywka wywo³ana zimnem i ciep³em
L50.3 Pokrzywka dermograficzna
L50.4 Pokrzywka wibracyjna
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L50.5 Pokrzywka cholinergiczna
L50.6 Pokrzywka kontaktowa
L50.8 Inna pokrzywka
L50.9 Nieokreœlona pokrzywka
L57.0 Rogowacenie zwi¹zane z promieniowaniem s³onecznym [Actinic keratosis]
L57.2 Skóra bruzdowata karku (romboidalna)
L57.3 Zanik pstry naczyniasty [Poikilodermia Civatte]
L57.4 Zwiotczenie sprê¿yste skóry [cutis laxa senilis]
L57.5 Actinic gramuloma
L59.8 Inne okreœlone choroby skóry i tkanki podskórnej zwi¹zane z napromieniowaniem
L59.9 Choroby skóry i tkanki podskórnej zwi¹zane z napromieniowaniem, nieokreœlone
L60.0 Wrastaj¹cy paznokieæ
L60.1 Oddzielenie siê p³ytki paznokciowej [onycholysis]
L60.2 Szponowatoœæ paznokci [onychogryphosis]
L60.3 Dystrofia paznokcia
L60.4 Linie Beau (bruzdowanie)
L60.5 Zespó³ ¿ó³tych paznokci
L60.8 Inne choroby paznokcia
L60.9 Nieokreœlone choroby paznokcia
L63.0 £ysienie (g³owy) ca³kowite
L63.1 £ysienie uogólnione
L63.2 Wy³ysienie pasmowate [ophiasis]
L63.8 Inne ³ysienie plackowate
L63.9 Nieokreœlone ³ysienie plackowate
L64.0 £ysienie androgenne indukowane lekami
L64.8 Inne ³ysienie androgenne
L64.9 Nieokreœlone ³ysienie androgenne
L65.0 Telogenowe wypadanie w³osów [telogen effluvium]
L65.1 Anagenowe wypadanie w³osów [anagen effluvium]
L65.2 Mucynoza mieszkowa [alopecia mucinosa]
L65.8 Inna okreœlona niebliznowaciej¹ca utrata w³osów
L65.9 Niebliznowaciej¹ca utrata w³osów, nieokreœlona
L66.0 £ysienie rzekomoplackowate [pseudopalade]
L66.1 Liszaj p³aski mieszkowy
L66.2 Wy³ysiaj¹ce zapalenie mieszków w³osowych [folliculitis decalvans]
L66.3 Zapalenie oko³omieszkowe g³owy ropowicze
L66.4 Folliculitis ulerythematosa reticulata
L66.8 Inne ³ysienie bliznowaciej¹ce
L66.9 Nieokreœlone ³ysienie bliznowaciej¹ce
L67.0 £amliwoœæ w³osów wêz³owa [Trichorrhexis nodosa]
L67.1 Zmiana zabarwienia w³osów
L67.8 Inne nieprawid³owoœci zabarwienia i budowy w³osów
L67.9 Nieprawid³owoœci zabarwienia i budowy w³osów, nieokreœlone
L68.0 Ow³osienie patologiczne [hirsutyzm]
L68.1 Nabyte nadmierne ow³osienie typu p³odowego
L68.2 Ograniczone nadmierne ow³osienie
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

L68.3 Nadmierne ow³osienie [politrichia]
L68.8 Inne nadmierne ow³osienie
L68.9 Nadmierne ow³osienie, nieokreœlone
L70.0 Tr¹dzik pospolity [acne vulgaris]
L70.2 Tr¹dzik ospowaty [acne varioliformis]
L70.3 Tr¹dzik tropikalny
L70.4 Tr¹dzik dzieciêcy
L70.5 Tr¹dzik z rozdrapania [acne excoriee des jeunes filles]
L70.8 Inny tr¹dzik
L70.9 Nieokreœlony tr¹dzik
L71.0 Oko³oustne zapalenie skóry
L72.0 Torbiel epidermalna
L72.1 Torbiel os³onki w³osa
L72.2 Mnogie torbiele ³ojowe [Steatocystoma multiplex]
L72.8 Inne torbiele mieszkowe skóry i tkanki podskórnej
L72.9 Torbiele mieszkowe skóry i tkanki podskórnej, nieokreœlone
L73.0 Tr¹dzik bliznowcowy
L73.1 Rzekome ropne zapalenie mieszków w³osowych brody
L73.2 Ropnie mnogie gruczo³ów apokrynowych pachy [hydradenitis suppurativa]
L73.8 Inne okreœlone choroby mieszków w³osowych
L74.0 Potówka czerwona (R61.-)
L74.1 Potówka zwyk³a [miliaria crystallina]
L74.2 Potówka g³êboka
L74.3 Potówka, nieokreœlona
L74.4 Brak potu [anhydrosis]
L74.8 Inne choroby gruczo³ów potowych
L74.9 Nieokreœlone choroby gruczo³ów potowych
L75.0 Poty z³owonne [bromhidrosis]
L75.1 Poty barwne [chromhidrosis]
L75.2 Choroba Fox-Fordyce
L75.8 Inne choroby gruczo³ów apokrynowych
L75.9 Nieokreœlone choroby gruczo³ów apokrynowych
L80 Bielactwo [vitiligo]
L81.0 Nadmierna pigmentacja poinfekcyjna
L81.1 Ostudy [chloasma]
L81.4 Inne nadmierne gromadzenie melaniny
L81.5 Odbarwienie skóry [leucoderma], niesklasyfikowane gdzie indziej
L81.6 Inne choroby ze zmniejszonym tworzeniem melaniny
L81.7 Barwnikowe-naczyniowe zmiany skórne
L81.8 Inne okreœlone zaburzenia pigmentacji
L81.9 Zaburzenia pigmentacji, nieokreœlone
L82 Brodawka ³ojotokowa (rogowacenie ³ojotokowe) [seborrheic keratosis]
L83 Rogowacenie ciemne
L84 Nagniotki i modzele
L85.0 Rybia ³uska nabyta
L85.1 Nabyte rogowacenie d³oni i podeszew
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L85.2 Rogowacenie punktowe (d³oni i stóp)
L85.3 Suchoœæ skóry [Xerosis cutis]
L85.8 Inne okreœlone zgrubienie naskórka
L85.9 Zgrubienie naskórka, nieokreœlone
L87.0 Rogowacenie mieszkowe i oko³omieszkowe wnikaj¹ce do skóry [choroba Kyrle]
L87.1 Reaktywna perforuj¹ca kolagenoza
L87.2 Elastosis perforans serpingiosa
L87.8 Inne zaburzenia eliminacji przeznaskórkowej
L87.9 Zaburzenia eliminacji przeznaskórkowej, nieokreœlone
L88 Ropne zgorzelinowe zapalenie skóry
L90.0 Liszaj twardzinowy i zanikowy
L90.1 Zanik skórny plackowaty [Anetoderma] Schweninger-Buzzi
L90.2 Zanik skórny plackowaty [Anetoderma] Jadassohn-Pellizzari
L90.3 Zanik skóry Pasini i Pierini [Atrophoderma]
L90.4 Przewlek³e zanikowe zapalenie skóry koñczyn [Acrodermatitis chronica atrophi-
cans]
L90.5 Stany bliznowacenia i w³óknienia skóry
L90.6 Rozstêpy skórne [striae atrophicae]
L90.8 Inne zanikowe choroby skóry
L90.9 Zanikowe choroby skóry, nieokreœlone
L91.0 Blizna keloidowa
L91.8 Inne przerostowe choroby skóry
L91.9 Przerostowe choroby skóry, nieokreœlone
L92.0 Ziarniniak obr¹czkowaty
L92.1 Obumieranie t³uszczowe, niesklasyfikowane gdzie indziej
L92.3 Ziarniniak cia³a obcego skóry i tkanki podskórnej
L92.8 Inne choroby ziarniniakowe skóry i tkanki podskórnej
L92.9 Choroby ziarniniakowe skóry i tkanki podskórnej, nieokreœlone
L94.0 Twardzina ograniczona [morphea]
L94.2 Z³ogi wapniowe w skórze [calcinosis cutis]
L94.3 Stwardnienie palców [Sclerodactylia]
L94.8 Inne okreœlone miejscowe choroby tkanki ³¹cznej
L94.9 Ograniczone choroby tkanki ³¹cznej, nieokreœlone
L95.0 Livedo-vasculitis
L95.1 Rumieñ wynios³y i d³ugotrwa³y [Erythema elevatum et diutinum]
L95.8 Inne zapalenie naczyñ ograniczone do skóry
L95.9 Zapalenie naczyñ ograniczone do skóry, nieokreœlone
L98.0 Ziarniniak ropny
L98.1 Zapalenie skóry wywo³ane
L98.2 Dermatosis neutrophilica febrilis acuta [zespó³ Sweeta]
L98.3 Eozynofilowe zapalenie tkanki podskórnej [choroba Wellsa]
L98.5 Mucynoza skóry
L98.6 Inne naciekowe choroby skóry i tkanki podskórnej
L98.8 Inne okreœlone schorzenia skóry i tkanki podskórnej
L98.9 Nieokreœlone schorzenia skóry i tkanki podskórnej
M54.0 Zapalenie podœció³ki t³uszczowej okolicy karku i pleców
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

Q18.8 Inne okreœlone wady rozwojowe twarzy i szyi
Q18.9 Wrodzona wada rozwojowa twarzy i szyi, nieokreœlona
Q82.0 Wrodzony obrzêk ch³onny
Q82.8 Inne okreœlone wady rozwojowe skóry
Q84.0 Wrodzone ³ysienie
Q84.1 Wrodzone morfologiczne zaburzenia w³osów niesklasyfikowane gdzie indziej
Q84.2 Inne wrodzone wady rozwojowe w³osów
Q84.3 Brak paznokci
Q84.4 Wrodzone bielactwo paznokci
Q84.5 Powiêkszone i przeroœniête paznokcie
Q84.6 Inne wrodzone wady rozwojowe paznokci
Q84.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe pow³ok cia³a
Q84.9 Wrodzona wada rozwojowa pow³ok cia³a, nieokreœlona
R21 Rumieñ i inne nieswoiste wysypki skórne
R23.4 Zmiany w utkaniu skóry
R23.8 Inne i nieokreœlone zmiany skórne
R61.0 Nadmierne pocenie miejscowe
R61.1 Nadmierne pocenie uogólnione
R61.9 Nadmierne pocenie, nieokreœlone
Z52.1 Dawca skóry

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
L45 Choroby grudkowo-z³uszczaj¹ce w schorzeniach sklasyfikowanych gdzie indziej
L62.0 Przerost skóry i koœæca z paznokciami pa³eczkowatymi (M89.4+)
L62.8 Choroby paznokci w schorzeniach sklasyfikowanych gdzie indziej
L86 Uogólnione rogowacenie skóry w przebiegu chorób sklasyfikowanych gdzie indziej
L99.0 Amyloidoza skóry (E85.-+)
L99.8 Inne okreœlone schorzenia skóry i tkanki podskórnej w przebiegu chorób sklasy-
fikowanych gdzie indziej

K16 Choroby przysadki
a grupa bazowa

ICD-10
D35.2 Nowotwór niez³oœliwy (przysadka)
E22.0 Akromegalia i gigantyzm przysadkowy
E22.1 Hiperprolaktynemia
E22.8 Inna postaæ nadczynnoœci przysadki
E22.9 Nadczynnoœæ przysadki, nieokreœlona
E23.0 Niedoczynnoœæ przysadki
E23.1 Niedoczynnoœæ przysadki jatrogenna
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E23.2 Moczówka prosta
E23.3 Zaburzenia funkcji podwzgórza, gdzie indziej niesklasyfikowane
E23.6 Inne choroby przysadki
E24.0 Choroba Cushinga pochodzenia przysadkowego
E24.1 Zespó³ Nelsona
E89.3 Niedoczynnoœæ przysadki po zabiegach

K56 Guzy z³oœliwe gruczo³ów dokrewnych bez zaburzeñ czynnoœci hormonalnej
e wymagane wskazanie procedury z listy procedur K53 i rozpoznania zasadni-
czego z listy rozpoznañ K56

ICD-10
C73 Nowotwór z³oœliwy tarczycy
C74.0 Nowotwór z³oœliwy (kora nadnerczy)
C74.1 Nowotwór z³oœliwy (rdzeñ nadnerczy)
C74.9 Nowotwór z³oœliwy (nadnercze nieokreœlone)
C75.0 Nowotwór z³oœliwy (gruczo³ przytarczowy)
C75.1 Nowotwór z³oœliwy (przysadka gruczo³owa)
C75.4 Nowotwór z³oœliwy (k³êbek szyjny)
C75.5 Nowotwór z³oœliwy (cia³a przyaortalne i inne cia³a przyzwojowe)
C75.8 Nowotwór z³oœliwy (zajêcie wielu gruczo³ów dokrewnych, nieokreœlone)
C75.9 Nowotwór z³oœliwy (gruczo³ wydzielania wewnêtrznego, nieokreœlony)

K57 Guzy neuroendokrynne
e wymagane wskazanie procedury z listy procedur K57 i rozpoznania zasadni-
czego z listy rozpoznañ K57

ICD-9
91.87 Badanie mikroskopowe materia³u z innych miejsc - innego okreœlonego narz¹du
- badanie immunohistochemiczne

ICD-10
C16.0 Nowotwór z³oœliwy (wpust)
C16.1 Nowotwór z³oœliwy (dno ¿o³¹dka)
C16.2 Nowotwór z³oœliwy (trzon ¿o³¹dka)
C16.3 Nowotwór z³oœliwy (ujœcie odŸwiernika)
C16.4 Nowotwór z³oœliwy (odŸwiernik)
C16.5 Nowotwór z³oœliwy (krzywizna mniejsza ¿o³¹dka, nieokreœlona)
C16.6 Nowotwór z³oœliwy (krzywizna wiêksza ¿o³¹dka, nieokreœlona)
C16.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice ¿o³¹dka)
C16.9 Nowotwór z³oœliwy (¿o³¹dek, nieokreœlony)
C17.0 Nowotwór z³oœliwy (dwunastnica)
C17.1 Nowotwór z³oœliwy (jelito czcze)
C17.2 Nowotwór z³oœliwy (jelito krête)
C17.3 Nowotwór z³oœliwy (uchy³ek Meckela)
C17.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice jelita cienkiego)
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

C17.9 Nowotwór z³oœliwy (jelito cienkie, nieokreœlone)
C18.0 Nowotwór z³oœliwy (jelito œlepe)
C18.1 Nowotwór z³oœliwy (wyrostek robaczkowy)
C18.2 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica wstêpuj¹ca)
C18.3 Nowotwór z³oœliwy (zgiêcie w¹trobowe)
C18.4 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica poprzeczna)
C18.5 Nowotwór z³oœliwy (zgiêcie œledzionowe)
C18.6 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica zstêpuj¹ca)
C18.7 Nowotwór z³oœliwy (esica)
C18.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice okrê¿nicy)
C18.9 Nowotwór z³oœliwy (okrê¿nica, nieokreœlona)
C19 Nowotwór z³oœliwy zgiêcia esiczo-odbytniczego
C20 Nowotwór z³oœliwy odbytnicy
C25.4 Nowotwór z³oœliwy (czêœæ wewn¹trzwydzielnicza trzustki)
C34.0 Nowotwór z³oœliwy (oskrzele g³ówne)
C34.1 Nowotwór z³oœliwy (p³at górny p³uca lub oskrzele p³atowe górne)
C34.2 Nowotwór z³oœliwy (p³at œrodkowy p³uca lub oskrzele p³atowe œrodkowe)
C34.3 Nowotwór z³oœliwy (p³at dolny p³uca lub oskrzele p³atowe dolne)
C34.9 Nowotwór z³oœliwy (oskrzele lub p³uco, nieokreœlone)
C37 Nowotwór z³oœliwy grasicy
C56 Nowotwór z³oœliwy jajnika
C80 Nowotwór z³oœliwy bez okreœlenia jego umiejscowienia
D00.2 Rak in situ (¿o³¹dek)
D01.0 Rak in situ (okrê¿nica)
D01.1 Rak in situ (zgiêcie esiczo-odbytnicze)
D01.2 Rak in situ (odbytnica)
D02.2 Rak in situ (oskrzela i p³uca)
D12.0 Nowotwór niez³oœliwy (jelito œlepe)
D12.1 Nowotwór niez³oœliwy (wyrostek robaczkowy)
D12.2 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica wstêpuj¹ca)
D12.3 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica poprzeczna)
D12.4 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica zstêpuj¹ca)
D12.5 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica esowata)
D12.6 Nowotwór niez³oœliwy (okrê¿nica, nieokreœlona)
D12.7 Nowotwór niez³oœliwy (zgiêcie esiczo-odbytnicze)
D12.8 Nowotwór niez³oœliwy (odbytnica)
D13.1 Nowotwór niez³oœliwy (¿o³¹dek)
D13.2 Nowotwór niez³oœliwy (dwunastnica)
D13.3 Nowotwór niez³oœliwy (inne i nieokreœlone czêœci jelita cienkiego)
D13.6 Nowotwór niez³oœliwy (trzustka)
D13.7 Nowotwór niez³oœliwy (wyspy trzustki)
D14.3 Nowotwór niez³oœliwy (oskrzela i p³uca)
D15.0 Nowotwór niez³oœliwy (grasica)
D27 Nowotwór niez³oœliwy jajnika
D37.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (¿o³¹dek)
D37.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (jelito cienkie)
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D37.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (jelio œlepe)
D37.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (okrê¿nica)
D37.5 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (odbytnica)
D38.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (grasica)
E15 Œpi¹czka hipoglikemiczna, niecukrzycowa
E16.1 Inne hipoglikemie
E16.2 Hipoglikemia, nieokreœlona
E16.3 Nadmierne  wydzielanie glukagonu
E34.0 Zespó³ rakowiaka
E34.1 Inne nadmierne wydzielanie hormonów pochodzenia jelitowego
E34.2 Ektopowe wydzielanie hormonów, gdzie indziej niesklasyfikowane

K58 Nowotwory endokrynne poza przysadk¹
a grupa bazowa

ICD-10
C73 Nowotwór z³oœliwy tarczycy
C74.0 Nowotwór z³oœliwy (kora nadnerczy)
C74.9 Nowotwór z³oœliwy (nadnercze, nieokreœlone)
C75.9 Nowotwór z³oœliwy (gruczo³ wydzielania wewnêtrznego, nieokreœlony)
C79.7 Wtórny nowotwór z³oœliwy nadnerczy
D09.3 Rak in situ (tarczyca i inne gruczo³y wydzielania wewnêtrznego)
D13.7 Nowotwór niez³oœliwy (wyspy trzustki)
D35.0 Nowotwór niez³oœliwy (nadnercza)
D35.1 Nowotwór niez³oœliwy (przytarczyce)
D35.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne okreœlone gruczo³y wydzielania wewnêtrznego)
D35.8 Nowotwór niez³oœliwy (zajêcie szeregu gruczo³ów wydzielania wewnêtrznego)
D35.9 Nowotwór niez³oœliwy (gruczo³ wydzielania wewnêtrznego, nieokreœlony)
D44.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (tarczyca)
D44.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (nadnercza)
D44.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (przytarczyce)
D44.8 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (zajêcie szeregu gruczo³ów wydzielania
wewnêtrznego)
D44.9 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (gruczo³y wydzielania wewnêtrznego,
nieokreœlone)
E21.0 Pierwotna nadczynnoœæ przytarczyc
E21.2 Nadczynnoœæ przytarczyc, inna
E21.3 Nadczynnoœæ porzytarczyc, nieokreœlona
E21.4 Inne okreœlone choroby przytarczyc
E21.5 Choroby przytarczyc, nieokreœlone
E24.3 Zespó³ zale¿ny od ektopowego wydzielania ACTH
E26.0 Pierwotny hiperaldosteronizm
E34.0 Zespó³ rakowiaka
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L08 Nowotwory nerek i dróg moczowych
a grupa bazowa

ICD-10
C64 Nowotwór z³oœliwy nerki za wyj¹tkiem miedniczki nerkowej
C65 Nowotwór z³oœliwy miedniczki nerkowej
C66 Nowotwór z³oœliwy moczowodu
C67.0 Nowotwór z³oœliwy (trójk¹t pêcherza moczowego)
C67.1 Nowotwór z³oœliwy (szczyt pêcherza moczowego)
C67.2 Nowotwór z³oœliwy (œciana boczna pêcherza moczowego)
C67.3 Nowotwór z³oœliwy (œciana przednia pêcherza moczowego)
C67.4 Nowotwór z³oœliwy (œciana tylna pêcherza moczowego)
C67.5 Nowotwór z³oœliwy (szyja pêcherza moczowego)
C67.6 Nowotwór z³oœliwy (ujœcie moczowodu)
C67.7 Nowotwór z³oœliwy (moczownik)
C67.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice pêcherza moczowego)
C67.9 Nowotwór z³oœliwy (pêcherz moczowy, nieokreœlony)
C68.0 Nowotwór z³oœliwy (cewka moczowa)
C68.1 Nowotwór z³oœliwy (gruczo³y cewki moczowej)
C68.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice uk³adu moczowego)
C68.9 Nowotwór z³oœliwy (uk³ad moczowy, nieokreœlony)
C79.0 Wtórny nowotwór z³oœliwy nerki i miedniczki nerkowej
C79.1 Wtórny nowotwór z³oœliwy pêcherza oraz innych i nieokreœlonych czêœci uk³adu
moczowego
D09.0 Rak in situ (pêcherz moczowy)
D09.1 Rak in situ (inne i nieokreœlone czêœci uk³adu moczowego)
D30.0 Nowotwór niez³oœliwy (nerka)
D30.1 Nowotwór niez³oœliwy (miedniczka nerkowa)
D30.2 Nowotwór niez³oœliwy (moczowód)
D30.3 Nowotwór niez³oœliwy (pêcherz moczowy)
D30.4 Nowotwór niez³oœliwy (cewka moczowa)
D30.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne narz¹dy moczowe)
D30.9 Nowotwór niez³oœliwy (narz¹dy moczowe, nieokreœlone)
D41.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (nerka)
D41.1 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (miedniczka nerkowa)
D41.2 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (moczowód)
D41.3 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (cewka moczowa)
D41.4 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (pêcherz moczowy)
D41.7 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (inne narz¹dy moczowe)
D41.9 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (narz¹dy moczowe, nieokreœlone)

L29 Choroby pêcherza moczowego i moczowodu
a grupa bazowa

ICD-10
N31.0 Pêcherz neurogenny niesklasyfikowany gdzie indziej
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N31.1 Odruchowy pêcherz neurogenny niesklasyfikowany gdzie indziej
N31.2 Wiotki pêcherz neurogenny niesklasyfikowany gdzie indziej
N31.8 Inna nerwowo-miêœniowa dysfunkcja pêcherza
N31.9 Nerwowo-miêœniowa dysfunkcja pêcherza, nieokreœlona
N32.1 Przetoka pêcherzowo-jelitowa
N32.2 Przetoka pêcherza, niesklasyfikowana gdzie indziej
N32.3 Uchy³ek pêcherza moczowego
N32.4 Pêkniêcie pêcherza moczowego nieurazowe
N32.8 Inne okreœlone zaburzenia pêcherza moczowego
N32.9 Zaburzenie pêcherza, nieokreœlone
N39.8 Inne okreœlone zaburzenia uk³adu moczowego
Q62.4 Niewykszta³cenie moczowodu
Q62.5 Zdwojenie moczowodu
Q62.6 Nieprawid³owe po³o¿enie moczowodu
Q62.7 Wrodzony odp³yw pêcherzowo-moczowodowo-nerkowy
Q62.8 Inne wrodzone wady rozwojowe moczowodu
Q64.1 Wynicowanie pêcherza moczowego
Q64.2 Wrodzona zastawka cewki tylnej
Q64.4 Wada rozwojowa przewodu omoczniowego
Q64.5 Wrodzony brak pêcherza lub cewki moczowej
Q64.6 Wrodzony uchy³ek pêcherza
Q64.7 Inne wrodzone wady rozwojowe pêcherza i cewki moczowej
Q64.8 Inne okreœlone wady rozwojowe uk³adu moczowego
Q64.9 Wrodzona wada rozwojowa uk³du moczowego, nieokreœlona
T19.0 Cia³o obce cewki moczowej
T19.1 Cia³o obce pêcherza moczowego
T83.0 Mechaniczne powik³anie cewnika moczowego za³o¿onego na sta³e
T83.1 Mechaniczne powik³ania innych urz¹dzeñ i wszczepów uk³adu moczop³ciowego
T83.2 Mechaniczne powik³anie przeszczepów narz¹du moczowego
T83.3 Mechaniczne powik³anie zwi¹zane z wewn¹trzmacicznym œrodkiem antykon-
cepcyjnym
T83.4 Mechaniczne powik³ania innych protez, wszczepów i przeszczepów w uk³adzie
p³ciowym
Z43.5 Opieka nad pacjentami z cystostomi¹
Z43.6 Opieka nad pacjentami z innymi sztucznymi otworami w uk³adzie moczowym
Z46.6 Za³o¿enie i dopasowanie protez uk³adu moczowego

L46 Choroby gruczo³u krokowego
a grupa bazowa

ICD-10
C61 Nowotwór z³oœliwy gruczo³u krokowego
D07.5 Rak in situ (gruczo³ krokowy)
D29.1 Nowotwór niez³oœliwy (gruczo³ krokowy)
D40.0 Nowotwór o nieokreœlonym charakterze (gruczo³ krokowy)
N32.0 Przeszkoda w szyi pêcherza moczowego
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N40 Rozrost gruczo³u krokowego
N41.0 Ostre zapalenie gruczo³u krokowego
N41.1 Przewlek³e zapalenie gruczo³u krokowego
N41.2 Ropieñ gruczo³u krokowego
N41.3 Zapalenie gruczo³u krokowego i pêcherza moczowego
N41.8 Inne choroby zapalne gruczo³u krokowego
N41.9 Choroba zapalna gruczo³u krokowego, nieokreœlona
N42.0 Kamica gruczo³u krokowego
N42.1 Przekrwienie lub krwotok z gruczo³u krokowego
N42.2 Zanik gruczo³u krokowego
N42.8 Inne okreœlone zaburzenia gruczo³u krokowego
N42.9 Zaburzenie gruczo³u krokowego, nieokreœlone

L69 Choroby pr¹cia, j¹der, nasieniowodu, moczowodu i cewki moczowej
a grupa bazowa

ICD-10
C60.0 Nowotwór z³oœliwy (napletek)
C60.1 Nowotwór z³oœliwy (¿o³¹dŸ pr¹cia)
C60.2 Nowotwór z³oœliwy (trzon pr¹cia)
C60.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granicê pr¹cia)
C60.9 Nowotwór z³oœliwy (pr¹cie, nieokreœlone)
C62.0 Nowotwór z³oœliwy (j¹dro niezst¹pione)
C62.1 Nowotwór z³oœliwy (j¹dro zst¹pione)
C62.9 Nowotwór z³oœliwy (j¹dro, nieokreœlone)
C63.0 Nowotwór z³oœliwy (naj¹drze)
C63.1 Nowotwór z³oœliwy (powrózek nasienny)
C63.2 Nowotwór z³oœliwy (moszna)
D07.4 Rak in situ (pr¹cie)
D29.0 Nowotwór niez³oœliwy (pr¹cie)
N35.0 Pourazowe zwê¿enie cewki moczowej
N35.1 Pozapalne zwê¿enie cewki moczowej, niesklasyfikowane gdzie indziej
N35.8 Inne zwê¿enie cewki moczowej
N35.9 Zwê¿enie cewki moczowej, nieokreœlone
N36.0 Przetoka cewkowa
N36.1 Uchy³ek cewki moczowej
N36.2 Miêsko cewkowe (caruncula urethralis)
N36.3 Wypadniêcie b³ony œluzowej cewki moczowej
N36.8 Inne okreœlone zaburzenie cewki moczowej
N36.9 Zaburzenie cewki moczowej, nieokreœlone
N43.3 Wodniak j¹dra, nieokreœlony
N44 Skrêt j¹dra
N45.9 Zapalenie j¹dra, zapalenie naj¹drza oraz zapalenie j¹dra i naj¹drza bez ropnia
N47 Nadmiar napletka, stulejka i za³upek
N48.0 Rogowacenie bia³e pr¹cia (leukoplakia)
N48.1 Zapalenie ¿o³êdzi pr¹cia i napletka
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N48.2 Inne choroby zapalne pr¹cia
N48.3 Bolesny wzwód pr¹cia (priapismus)
N48.4 Impotencja z przyczyn organicznych
N48.5 Owrzodzenie pr¹cia
N48.6 Zanikowe zapalenie ¿o³êdzi i blaszki wewnêtrznej napletka
N48.8 Inne okreœlone zaburzenia pr¹cia
N48.9 Zaburzenie pr¹cia, nieokreœlone
N49.1 Choroby zapalne powrózka nasiennego, os³onki pochwowej j¹dra i nasieniowodu
N49.2 Choroby zapalne moszny
N49.8 Choroby zapalne innych okreœlonych mêskich narz¹dów p³ciowych
N49.9 Choroby zapalne nieokreœlonego mêskiego narz¹du p³ciowego
N50.1 Zaburzenia naczyniowe mêskich narz¹dów p³ciowych
N50.8 Inne okreœlone zaburzenia mêskich narz¹dów p³ciowych
N50.9 Zaburzenie mêskich narz¹dów p³ciowych, nieokreœlone
N99.1 Pozabiegowe zwê¿enie cewki moczowej
Q54.0 Spodziectwo ¿o³êdne
Q54.1 Spodziectwo pr¹ciowe
Q54.2 Spodziectwo pr¹ciowo-mosznowe
Q54.3 Spodziectwo kroczowe
Q54.4 Wrodzona strunowatoœæ pr¹cia
Q54.8 Spodziectwo, inne
Q54.9 Spodziectwo, nieokreœlone
Q55.0 Brak lub aplazja j¹dra
Q55.1 Niedorozwój j¹der i moszny
Q55.2 Inne wrodzone wady rozwojowe j¹der lub moszny
Q55.5 Wrodzony brak lub aplazja pr¹cia
Q55.6 Inne wrodzone wady rozwojowe pr¹cia
Q55.8 Inne okreœlone wrodzone wady rozwojowe narz¹dów p³ciowych mêskich
Q55.9 Wrodzona wada rozwojowa narz¹dów p³ciowych mêskich , nieokreœlona
Q56.0 Obojniactwo, niesklasyfikowane gdzie indziej
Q56.1 Mêskie obojniactwo rzekome, niesklasyfikowane gdzie indziej
Q56.2 ̄ eñskie obojniactwo rzekome, niesklasyfikowane gdzie indziej
Q56.3 Obojniactwo rzekome, nieokreœlone
Q56.4 P³eæ niezdeterminowana, nieokreœlona
Q64.0 Wierzchniactwo
Q64.3 Inne zaroœniêcie lub zwê¿enie cewki i szyi pêcherza moczowego
S30.2 St³uczenie narz¹dów p³ciowych zewnêtrznych
S31.2 Otwarta rana pr¹cia
S38.2 Urazowa amputacja narz¹dów p³ciowych zewnêtrznych
T19.8 Cia³o obce innej lub mnogich czêœci uk³adu moczowo-p³ciowego
T19.9 Cia³o obce uk³adu moczowo-p³ciowego, czêœci nieokreœlonej
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M18 Leczenie zachowawcze dolnej czêœci uk³adu rozrodczego
a grupa bazowa

ICD-10
D06.0 Rak in situ (b³ona œluzowa szyjki macicy)
D06.1 Rak in situ (b³ona zewnêtrzna szyjki macicy)
D06.7 Rak in situ (inna czêœæ szyjki macicy)
D06.9 Rak in situ (szyjka macicy, nieokreœlona)
D07.1 Rak in situ (srom)
D07.2 Rak in situ (pochwa)
D07.3 Rak in situ (inne i nieokreœlone narz¹dy p³ciowe ¿eñskie)
D26.0 Nowotwór niez³oœliwy (szyjka macicy)
D28.0 Nowotwór niez³oœliwy (srom)
D28.1 Nowotwór niez³oœliwy (pochwa)
L29.2 Œwi¹d pochwy
N72 Zapalenie szyjki macicy
N76.0 Ostre zapalenie pochwy
N76.2 Ostre zapalenie sromu
N76.4 Ropieñ sromu
N76.5 Owrzodzenie pochwy
N76.6 Owrzodzenie sromu
N89.2 Nasilona dysplazja pochwy niesklasyfikowana gdzie indziej
N89.4 Rogowacenie bia³e pochwy (leukoplakia)
N89.7 Krwiak œródpochwowy
N90.2 Nasilona dysplazja sromu
N90.4 Rogowacenie bia³e sromu
N90.5 Zanik sromu
N90.7 Torbiel sromu
N95.2 Pomenopauzalne zanikowe zapalenie pochwy
N99.2 Pooperacyjne zrosty pochwowe
Q52.0 Wrodzony brak pochwy
Q52.1 Zdwojenie pochwy
Q52.4 Inne wrodzone wady rozwojowe pochwy
S31.4 Otwarta rana pochwy i sromu
T19.2 Cia³o obce sromu i pochwy

M26 Leczenie zachowawcze górnej czêœci uk³adu rozrodczego
a grupa bazowa

ICD-10
D07.0 Rak in situ (b³ona œluzowa macicy)
D25.0 Miêœniak g³adkokomórkowy podœluzówkowy macicy
D25.1 Miêsniak g³adkokomórkowy œródœcienny macicy
D25.2 Miêœniak g³adkokomórkowy podsurowiczy macicy
D25.9 Miêœniak g³adkokomórkowy macicy, nieokreœlony
D26.1 Nowotwór niez³oœliwy (trzon macicy)
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D26.7 Nowotwór niez³oœliwy (inna czêœæ macicy)
D26.9 Nowotwór niez³oœliwy (macica, nieokreœlona)
N80.0 Gruczolistoœæ macicy
N80.1 Gruczolistoœæ œrodmaciczna jajnika
N80.2 Gruczolistoœæ œrodmaciczna jajowodu
N80.3 Gruczolistoœæ œrodmaciczna otrzewnej miednicy mniejszej
N80.4 Gruczolistoœæ œrodmaciczna przegrody odbytniczo-pochwowej i pochwy
N80.5 Gruczolistoœæ œrodmaciczna jelita
N84.0 Polip trzonu macicy
N85.0 Rozrost gruczo³owy b³ony œluzowej macicy
N85.1 Rozrost gruczolakowaty b³ony œluzowej macicy
N85.7 Krwiak œródmaciczny
N91.0 Pierwotny brak miesi¹czki
N91.1 Wtórny brak miesi¹czki
N91.3 Pierwotnie sk¹pe lub rzadkie miesi¹czki (oligomenorrhoea primaria)
N91.4 Wtórne sk¹pe i rzadkie miesi¹czki
N92.0 Obfite i czêste miesi¹czki regularne
N92.1 Obfite i czêste miesi¹czki nieregularne
N92.2 Obfite krwawienia okresu pokwitania
N92.4 Obfite krwawienie w okresie przedmenopauzalnym
N95.0 Krwawienie pomenopauzalne

M27 Leczenie zachowawcze jajników, jajowodów i miednicy mniejszej
a grupa bazowa

ICD-10
D27 Niez³oœliwy nowotwór jajnika
D28.2 Nowotwór niez³oœliwy (jajowody i wiêzad³a)
E28.0 Nadmiar estrogenów [hiperestrogenizm]
E28.1 Nadmiar androgenów [hiperandrogenizm]
E28.2 Zespó³ policystycznych jajników
E28.3 Pierwotna niewydolnoœæ jajników
E28.8 Inne zaburzenia czynnoœci jajników
E28.9 Zaburzenie czynnoœci jajników, nieokreœlone
E89.4 Niedoczynnoœæ jajników po zabiegach
N70.0 Ostre zapalenie jajowodów i zapalenie jajników
N71.0 Ostre zapalenie macicy
N73.0 Ostre zapalenie przymacicza i tkanki ³¹cznej miednicy
N73.3 Ostre zapalenie otrzewnej miednicy mniejszej u kobiet
N83.5 Skrêcenie jajnika, szypu³y jajnika i jajowodu
N83.6 Krwiak jajowodu
N83.7 Krwiak wiêzad³a szerokiego macicy
N98.1 Nadmierna stymulacja jajników
O00.0 Ci¹¿a brzuszna
O00.1 Ci¹¿a jajowodowa
O00.2 Ci¹¿a jajnikowa
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O00.8 Inna ci¹¿a pozamaciczna
O00.9 Ci¹¿a pozamaciczna, nieokreœlona

M28 Leczenie zachowawcze nowotworów z³oœliwych uk³adu rozrodczego
z powik³aniami lub chorobami wspó³istniej¹cymi
u wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpoznañ M29 oraz roz-
poznania wspó³istniej¹cego z listy Mpw (lista powik³añ i chorób wspó³istniej¹cych)

M29 Leczenie zachowawcze nowotworów z³oœliwych uk³adu rozrodczego bez
powik³añ lub chorób wspó³istniej¹cych
a grupa bazowa

ICD-10
C51.0 Nowotwór z³oœliwy (wargi sromowe wiêksze)
C51.1 Nowotwór z³oœliwy (wargi sromowe mniejsze)
C51.2 Nowotwór z³oœliwy (³echtaczka)
C51.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granicê sromu)
C51.9 Nowotwór z³oœliwy (srom, nieokreœlone)
C52 Nowotwór z³oœliwy pochwy
C53.0 Nowotwór z³oœliwy (b³ona œluzowa szyjki macicy)
C53.1 Nowotwór z³oœliwy (b³ona zewnêtrzna szyjki macicy)
C53.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granicê szyjki macicy)
C53.9 Nowotwór z³oœliwy (szyjka macicy, nieokreœlona)
C54.0 Nowotwór z³oœliwy (cieœñ macicy)
C54.1 Nowotwór z³oœliwy (b³ona œluzowa macicy)
C54.2 Nowotwór z³oœliwy (miêœniówka macicy)
C54.3 Nowotwór z³oœliwy (dno macicy)
C54.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice trzonu macicy)
C54.9 Nowotwór z³oœliwy (trzon macicy, nieokreœlone)
C55 Nowotwór z³oœliwy nieokreœlonej czêœci macicy
C56 Nowotwór z³oœliwy jajnika
C57.0 Nowotwór z³oœliwy (tr¹bka fallopia)
C57.1 Nowotwór z³oœliwy (wiêzad³o szerokie macicy )
C57.2 Nowotwór z³oœliwy (wiêzad³o ob³e macicy)
C57.3 Nowotwór z³oœliwy (przymacicza)
C57.4 Nowotwór z³oœliwy (przydatki macicy, nieokreœlone)
C57.8 Nowotwór z³oœliwy (zmiana przekraczaj¹ca granice ¿eñskich narz¹dów p³cio-
wych)
C57.9 Nowotwór z³oœliwy (¿eñskie narz¹dy p³ciowe, nieokreœlone)
C58 Nowotwór z³oœliwy ³o¿yska
C76.3 Nowotwór z³oœliwy (miednica)
C79.6 Wtórny nowotwór z³oœliwy jajnika
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M30 Leczenie zachowawcze w innych chorobach uk³adu rozrodczego
a grupa bazowa

ICD-10
D28.7 Nowotwór niez³oœliwy (inne okreœlone ¿eñskie narz¹dy p³ciowe)
D28.9 Nowotwór niez³oœliwy (¿eñskie narz¹dy p³ciowe, nieokreœlone)
N82.0 Przetoka pêcherzowo-pochwowa
N82.1 Inne przetoki pomiêdzy uk³adem moczowym a ¿eñskimi narz¹dami p³ciowymi
N82.2 Przetoka miêdzy pochw¹ a jelitem cienkim
N82.3 Przetoka miêdzy pochw¹ a jelitem grubym
N82.4 Inne przetoki miêdzy jelitami a ¿eñskimi narz¹dami p³ciowymi
N82.5 Przetoki miêdzy ¿eñskimi narz¹dami p³ciowymi a skór¹
N82.8 Inne przetoki w ¿eñskim narz¹dzie rodnym
N85.5 Wynicowanie macicy
N96 Kobieta roni¹ca nawykowo
N97.0 Niep³odnoœæ kobieca zwi¹zana z brakiem jajeczkowania
N97.1 Niep³odnoœæ kobieca pochodzenia jajowodowego
N97.2 Niep³odnoœæ kobieca pochodzenia macicznego
N97.3 Niep³odnoœæ kobieca pochodzenia szyjkowego
N97.4 Niep³odnoœæ kobieca zwi¹zana z czynnikami mêskimi
N97.8 Niep³odnoœæ kobieca innego pochodzenia
O01.0 Klasyczny zaœniad groniasty
O01.1 Niezupe³ny lub czêœciowy zaœniad groniasty
O01.9 Zaœniad groniasty, nieokreœlony
O04.0 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (niezupe³ne, powik³ane zaka¿e-
niem dróg rodnych i narz¹dów miednicy mniejszej)
O04.1 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (niezupe³ne, powik³ane d³ugo-
trwa³ym lub nadmiernym krwawieniem)
O04.2 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (niezupe³ne, powik³ane zatorem)
O04.3 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (niezupe³ne, z innymi i nieokre-
œlonymi powik³aniami)
O04.4 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (niezupe³ne, bez powik³añ)
O04.5 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (zupe³ne lub nieokreœlone, powi-
k³ane zaka¿eniem dróg rodnych lub narz¹dów miednicy mniejszej)
O04.6 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (zupe³ne lub nieokreœlone, powi-
k³ane d³ugotrwa³ym lub nadmiernym krwawieniem)
O04.7 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (zupe³ne lub nieokreœlone, powi-
k³ane zatorem)
O04.8 Poronienie sztuczne (wywo³ane przez lekarza) (zupe³ne lub nieokreœlone, z in-
nymi lub nieokreœlonymi powik³aniami)
Q51.0 Niewytworzenie i zanik macicy
Q51.1 Zdwojenie macicy wraz ze zdwojeniem szyjki i pochwy
Q51.2 Inne zdwojenie macicy
Q51.3 Macica dwuro¿na
Q51.4 Macica jednoro¿na
Q51.7 Wrodzona przetoka miêdzy macic¹ a prrzewodem pokarmowym lub drogami
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

moczowymi
Q51.8 Inne wrodzone wady rozwojowe macicy i szyjki
Q51.9 Wrodzona wada rozwojowa macicy i szyjki, nieokreœlona
Q52.2 Wrodzona przetoka odbytniczo-pochwowa
Q52.8 Inna okreœlona wrodzona wada rozwojowa narz¹dów p³ciowych ¿eñskich
Q52.9 Wrodzona wada narz¹dów p³ciowych ¿eñskich, nieokreœlona
Q96.0 Kariotyp 45, X
Q96.1 Kariotyp 46, X izo (Xq)
Q96.2 Kariotyp 46, X z nieprawid³owym chromosomem p³ciowym, z wyj¹tkiem izo (Xq)
Q96.3 Mozaika, 45, X /46, XX lub XY
Q96.4 Mozaika, 45, X/inne linie komórkowe z nieprawid³owym chromosomem p³ciowym
Q96.8 Inne warianty zespo³u Turnera
Q96.9 Zespó³ Turnera, nieokreœlony
Q97.0 Kariotyp 47, XXX
Q97.1 Kobieta z wiêcej ni¿ trzema chromosomami X
Q97.2 Mozaika, linie komórkowe z ró¿nymi iloœciami chromosomów X
Q97.3 Kobieta z kariotypem 46, XY
Q97.8 Inne okreœlone aberracje chromosomów p³ciowych z fenotypem ¿eñskim
Q97.9 Aberracja chromosomów p³ciowych z ¿eñskim fenotypem, nieokreœlona
Q99.1 46, XX obojnactwo prawdziwe
Q99.2 £amliwy chromosom X
Q99.9 Aberracja chromosomowa, nieokreœlona

Q18 Du¿e zabiegi na uk³adzie limfatycznym
a grupa bazowa

ICD-9
40.41 Jednostronna radykalna dissekcja szyi
40.42 Obustronna radykalna dissekcja szyi
40.43 Inna radykalna dissekcja szyi
40.53 Doszczêtne wyciêcie biodrowych wêz³ów ch³onnych

Q19 Œrednie zabiegi na uk³adzie limfatycznym
a grupa bazowa

ICD-9
40.21 Wyciêcie g³êbokiego szyjnego wêz³a ch³onnego
40.22 Wyciêcie wêz³a ch³onnego z okolicy têtnicy piersiowej wewnêtrznej
40.292 Wyciêcie naczyniaka limfatycznego
40.54 Doszczêtne wyciêcie wêz³ów ch³onnych pachwinowych
40.59 Doszczêtne wyciêcie wêz³ów ch³onnych - inne
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Q20 Ma³e zabiegi na uk³adzie limfatycznym
a grupa bazowa

ICD-9
40.11 Biopsja uk³adu limfatycznego
40.19 Zabiegi diagnostyczne uk³adu limfatycznego - inne
40.23 Wyciêcie pachowego wêz³a ch³onnego
40.24 Wyciêcie pachwinowego wêz³a ch³onnego
40.291 Wyciêcie torbieli limfatycznej
40.293 Proste wyciêcie wêz³a ch³onnego

Q48 Radiologia zabiegowa - zabiegi diagnostyczne
y grupa bazowa; czas pobytu < 3 dni

ICD-9
87.34 Limfangiografia œródpiersiowa
88.36 Limfangiografia koñczyny dolnej
88.411 Arteriografia têtnicy podstawnej mózgu
88.412 Arteriografia têtnicy szyjnej wewnêtrznej
88.413 Arteriografia kr¹¿enia w tylnej czêœci mózgu
88.414 Arteriografia têtnicy krêgowej
88.419 Arteriografia naczyñ mózgowych - inne
88.429 Aortografia innych odcinków aorty
88.44 Arteriografia naczyñ klatki piersiowej - inne
88.45 Arteriografia têtnic nerkowych
88.47 Arteriografia têtnic brzusznych - inne
88.48 Arteriografia têtnic koñczyny dolnej
88.491 Arteriografia o innej lokalizacji
88.494 Arteriografia z u¿yciem dwutlenku wêgla
88.495 Arteriografia z u¿yciem gadolinium
88.512 Flebografia ¿y³y g³ównej (dolnej) (górnej)

S01 Intensywne leczenie ostrych bia³aczek > 17 r.¿.
e wymagane wskazanie procedury z listy procedur S01 oraz rozpoznania zasad-
niczego z listy rozpoznañ S01; czas pobytu > 10 dni; wiek > 17 r.¿.

ICD-9
99.25 Wstrzykniêcie lub wlew chemioterapeutyku przeciwnowotworowego

ICD-10
C83.5 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (limfoblastyczny (rozlany))
C83.7 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (guz (ch³oniak) Burkitta )
C91.0 Ostra bia³aczka limfoblastyczna
C91.2 Podostra bia³aczka limfocytowa
C92.0 Ostra bia³aczka szpikowa
C92.1 Przewlek³a bia³aczka szpikowa
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

C92.2 Podostra bia³aczka szpikowa
C92.3 Miêsak szpikowy
C92.4 Ostra bia³aczka promielocytowa
C92.5 Ostra bia³aczka szpikowo-monocytowa
C92.7 Inna bia³aczka szpikowa
C92.9 Bia³aczka szpikowa, nieokreœlona
C93.0 Ostra bia³aczka monocytowa
C93.1 Przewlek³a bia³aczka monocytowa
C93.2 Podostra bia³aczka monocytowa
C93.9 Bia³aczka monocytowa, nieokreœlona
C94.0 Ostra czerwienica i bia³aczka erytroblastyczna (erytroleukemia)
C94.2 Ostra bia³aczka megakarioblastyczna
C94.4 Ostra szpikowica uogólniona
C95.0 Ostra bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
C95.2 Podostra bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
D46.0 Oporna niedokrwistoœæ bez syderoblastów
D46.1 Oporna niedokrwistoœæ z syderoblastami
D46.2 Oporna niedokrwistoœæ z nadmiarem blastów
D46.3 Oporna niedokrwistoœæ z nadmiarem blastów z transformacj¹
D46.4 Oporna niedokrwistoœæ, nieokreœlona
D46.7 Inne zespo³y mielodysplastyczne
D46.9 Zespó³ mielodysplastyczny, nieokreœlony
D61.3 Niedokrwistoœæ aplastyczna idiopatyczna

S02 Choroby uk³adu krwiotwórczego i odpornoœciowego > 10 dni
y grupa bazowa; wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpo-
znañ S04; czas pobytu > 10 dni

S03 Choroby uk³adu krwiotwórczego i odpornoœciowego > 1 dnia
y grupa bazowa; wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpo-
znañ S04; czas pobytu > 1 dnia

S04 Choroby uk³adu krwiotwórczego i odpornoœciowego < 2 dni
y grupa bazowa; czas pobytu < 2 dni

ICD-10
C77.1 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne wnêtrza klatki piersiowej)
C77.3 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne koñczyny górnej i pachy)
C77.4 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne koñczyny dolnej i pachwiny)
C77.8 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne mnogich regionów)
C77.9 Nowotwór z³oœliwy (wêz³y ch³onne, nieokreœlone)
C81.0 Choroba Hodgkina (przewaga limfocytów)
C81.1 Choroba Hodgkina (stwardnienie guzkowe)
C81.2 Choroba Hodgkina (mieszanokomórkowa)
C81.3 Choroba Hodgkina (zmniejszenie limfocytów)
C81.7 Choroba Hodgkina (inna choroba Hodgkina)
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C81.9 Choroba Hodgkina (choroba Hodgkina, nieokreœlona)
C82.0 Ch³oniak nieziarniczy guzkowaty (grudkowy) (z ma³ych wpuklonych (szczelino-
watych = cleaved) komór
C82.1 Ch³oniak nieziarniczy guzkowaty (grudkowy) (mieszany z ma³ych wpuklonych
(szczelinowatych = cleav
C82.7 Ch³oniak nieziarniczy guzkowaty (grudkowy) (inne postacie ch³oniaka nieziarni-
czego guzkowego)
C82.9 Ch³oniak nieziarniczy guzkowaty (grudkowy) (ch³oniak nieziarniczy, nieokreœlony)
C83.0 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (z ma³ych komórek (rozlany))
C83.1 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (z ma³ych wpuklonych (szczelinowatych = cle-
aved) komórek (rozlany))
C83.2 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (mieszany z du¿ych i ma³ych komórek (rozlany))
C83.4 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (immunoblastyczny (rozlany))
C83.5 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (limfoblastyczny (rozlany))
C83.6 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (niezró¿nicowany (rozlany))
C83.7 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (guz (ch³oniak) burkitta )
C83.8 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (inne postacie rozlanych ch³oniaków nieziarni-
czych)
C83.9 Ch³oniak nieziarniczy rozlany (rozlany ch³oniak nieziarniczy, nieokreœlony)
C84.1 Choroba Sezary'ego
C84.2 Ch³oniak strefy T
C84.3 Ch³oniak limfoepitelioidalny
C84.4 Obwodowy ch³oniak z komórek T
C84.5 Inne i nieokreœlone chloniaki T
C85.0 Miêsak limfatyczny
C85.1 Ch³oniak z komórek B, nieokreœlony
C85.7 Inne okreœlone postacie ch³oniaka nieziarniczego
C85.9 Ch³oniak nieziarniczy, nieokreœlony
C88.0 Makroglobulinemia Waldenströma
C88.1 Choroba ³añcuchów ciê¿kich alfa
C88.2 Choroba ³añcuchów ciê¿kich gamma
C88.3 Choroba immunoproliferacyjna jelita cienkiego
C88.7 Inne z³oœliwe choroby immunoproliferacyjne
C88.9 Z³oœliwe choroby immunoproliferacyjne, nieokreœlone
C90.0 Szpiczak mnogi
C90.1 Bia³aczka plazmatycznokomórkowa
C90.2 Pozaszpikowa postaæ szpiczaka
C91.0 Ostra bia³aczka limfoblastyczna
C91.1 Przewlek³a bia³aczka limfocytowa
C91.2 Podostra bia³aczka limfocytowa
C91.3 Bia³aczka prolimfocytarna
C91.4 Bia³aczka w³ochatokomórkowa (hairy-cell)
C91.5 Bia³aczka doros³ych z komórek T
C91.7 Inna bia³aczka limfatyczna
C91.9 Bia³aczka limfatyczna, nieokreœlona
C92.0 Ostra bia³aczka szpikowa
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

C92.1 Przewlek³a bia³aczka szpikowa
C92.2 Podostra bia³aczka szpikowa
C92.3 Miêsak szpikowy
C92.4 Ostra bia³aczka promielocytowa
C92.5 Ostra bia³aczka szpikowo-monocytowa
C92.7 Inna bia³aczka szpikowa
C92.9 Bia³aczka szpikowa, nieokreœlona
C93.0 Ostra bia³aczka monocytowa
C93.1 Przewlek³a bia³aczka monocytowa
C93.2 Podostra bia³aczka monocytowa
C93.7 Inna bia³aczka monocytowa
C93.9 Bia³aczka monocytowa, nieokreœlona
C94.0 Ostra czerwienica i bia³aczka erytroblastyczna (erytroleukemia)
C94.1 Przewlek³a czerwienica
C94.2 Ostra bia³aczka megakarioblastyczna
C94.3 Bia³aczka z komórek tucznych
C94.4 Ostra szpikowica uogólniona
C94.5 Ostre zw³óknienie szpiku
C94.7 Inna okreœlona bia³aczka
C95.0 Ostra bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
C95.1 Przewlek³a bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
C95.2 Podostra bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
C95.7 Inna bia³aczka z komórek nieokreœlonego rodzaju
C95.9 Bia³aczka, nieokreœlona
C96.0 Choroba Letterera-Siwego
C96.1 Histiocytoza z³oœliwa
C96.2 Guzy z³oœliwe z komórek tucznych
C96.3 Prawdziwy ch³oniak histiocytarny
C96.7 Inne okreœlone nowotwory z³oœliwe tkanki limfatycznej, krwiotwórczej i tkanek
pokrewnych
C96.9 Nowotwory z³oœliwe tkanki limfatycznej, krwiotwórczej i pokrewnych, nieokre-
œlone
D46.7 Inne zespo³y mielodysplastyczne
D46.9 Zespó³ mielodysplastyczny, nieokreœlony
D47.0 Guzy histiocytów i komórek tucznych o niepewnym lub nieznanym charakterze
D47.1 Przewlek³a choroba uk³adu wytwórczego szpiku
D47.7 Inne okreœlone nowotwory o niepewnym lub nieznanym charaterze uk³adu krwio-
twórczego, limfatyczneg
D47.9 Nowotwory o niepewnym lub nieznanym charaterze uk³adu krwiotwórczego, lim-
fatycznego i tkanek pokr
D76.0 Histiocytoza z komórek Langerhansa niesklasyfikowana gdzie indziej
D76.1 Lymfohistiocytoza z erytrofagocytoz¹
D76.2 Zespó³ hemofagocytowy zwi¹zany z zaka¿eniem
D76.3 Inne zespo³y histiocytowe
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S05 Zaburzenia krzepliwoœci, inne choroby krwi i œledziony > 10 dni
y grupa bazowa; wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpo-
znañ S07; czas pobytu > 10 dni

S06 Zaburzenia krzepliwoœci, inne choroby krwi i œledziony > 1 dnia
y grupa bazowa; wymagane wskazanie rozpoznania zasadniczego z listy rozpo-
znañ S07; czas pobytu > 1 dnia

S07 Zaburzenia krzepliwoœci, inne choroby krwi i œledziony < 2 dni
y grupa bazowa; czas pobytu < 2 dni

ICD-10
C26.1 Nowotwór z³oœliwy (œledziona)
D45 Czerwienica prawdziwa
D46.0 Oporna niedokrwistoœæ bez syderoblastów
D46.1 Oporna niedokrwistoœæ z syderoblastami
D46.2 Oporna niedokrwistoœæ z nadmiarem blastów
D46.3 Oporna niedokrwistoœæ z nadmiarem blastów z transformacj¹
D46.4 Oporna niedokrwistoœæ, nieokreœlona
D47.2 Gammopatia monoklonalna
D47.3 Samoistna trombocytopenia (krwotoczna)
D50.0 Niedokrwistoœæ z niedoboru ¿elaza spowodowana (przewlek³¹) utrat¹ krwi
D50.1 Dysfagia syderopeniczna
D50.8 Inne niedokrwistoœci z niedoboru ¿elaza
D50.9 Nieokreœlone niedokrwistoœci z niedoboru ¿elaza
D51.0 Niedokrwistoœæ z niedoboru witaminy B12 spowodowana niedoborem czynnika
wewnêtrznego
D51.1 Niedokrwistoœæ z niedoboru witaminy B12 spswodowana wybiórczym upoœle-
dzeniem wch³aniania witaminy
D51.2 Niedobór transkobalaminy II
D51.3 Inne niedokrwistoœci z niedoboru witaminy B12 zale¿ne od diety
D51.8 Inne niedokrwistoœci z niedoboru witaminy B12
D51.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ z niedoboru witaminy B12
D52.0 Niedokrwistoœæ z niedoboru kwasu foliowego zale¿na od diety
D52.1 Niedokrwistoœæ z niedoboru kwasu foliowego wywo³ana lekami
D52.8 Inne niedokrwistoœci z niedoboru kwasu foliowego
D52.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ z niedoboru kwasu foliowego
D53.0 Niedokrwistoœæ z powodu niedoborów bia³kowych
D53.1 Inne niedokrwistoœci megaloblastyczna niesklasyfikowane gdzie indziej
D53.2 Niedokrwistoœæ w przebiegu gnilca
D53.8 Niedokrwistoœæ zale¿na od innych okreœlonych niedoborów pokarmowych
D53.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ z niedoborów pokarmowych
D55.0 Niedokrwistoœæ spowodowana niedoborem dehydrogenazy glukozo-6-fosforano-
wej (G-6-PD)
D55.1 Niedokrwistoœæ zale¿na od innych zaburzeñ metabolizmu glutationu
D55.2 Niedokrwistoœæ zale¿na od zaburzeñ dotycz¹cych enzymów glikolitycznych
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

D55.8 Inna niedokrwistoœæ zale¿na od zaburzeñ enzymatycznych
D55.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ zale¿na od zaburzeñ enzymatycznych
D56.0 Talasemia alfa
D56.1 Talasemia beta
D56.2 Talasemia delta-beta
D56.3 Cecha talasemii
D56.4 Dziedziczna przetrwa³a hemoglobina p³odowa (HPPH)
D56.8 Inne talasemie
D56.9 Nieokreœlona talasemia
D57.0 Niedokrwistoœæ sierpowatokrwinkowa z prze³omem
D57.1 Niedokrwistoœæ sierpowatokrwinkowa bez prze³omu
D57.2 Podwójna heterozygota w po³¹czeniu z sierpowatokrwinkowoœci¹
D57.3 Cecha sierpowatokrwinkowoœci
D57.8 Inne sierpowatokrwinkowoœci
D58.0 Sferocytoza dziedziczna
D58.1 Eliptocytoza dziedziczna
D58.2 Inne hemoglobinopatie
D58.8 Inne okreœlone dziedziczne niedokrwistoœci hemolityczne
D58.9 Nieokreœlone dziedziczne niedokrwistoœci hemolityczne
D59.0 Niedokrwistoœæ autoimmunohemolityczna wywo³ana lekami
D59.1 Inne niedokrwistoœci autoimmunohemolityczne
D59.2 Niedokrwistoœæ hemolityczna nieautoimmunologiczna wywo³ana lekami
D59.3 Zespó³ hemolityczno-mocznicowy
D59.4 Inne niedokrwistoœci hemolityczne nieautoimmunologiczne
D59.5 Nocna napadowa hemoglobinuria (zespó³ Marchiafavy-Micheli'ego)
D59.6 Hemoglobinuria spowodowana hemoliz¹ z innych przyczyn zewnêtrznych
D59.8 Inne niedokrwistoœci hemolityczne nabyte
D59.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ hemolityczna nabyta
D60.0 Przewlek³a nabyta czysta aplazja czerwonokrwinkowa
D60.1 Przemijaj¹ca nabyta czysta aplazja czerwownokrwinkowa
D60.8 Inne nabyte czyste aplazje czerwownokrwinkowe
D60.9 Nieokreœlona nabyta czysta aplazja czerwonokrwinkowa
D61.0 Niedokrwistoœæ aplastyczna konstytucjonalna
D61.1 Niedokrwistoœæ aplastyczna wywo³ana lekami
D61.2 Niedokrwistoœæ aplastyczna spowodowana innymi czynnikami zewnêtrznymi
D61.3 Niedokrwistoœæ aplastyczna idiopatyczna
D61.8 Inne okreœlone niedokrwistoœci aplastyczne
D61.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ aplastyczna
D62 Ostra niedokrwistoœæ pokrwotoczna
D64.0 Dziedziczna niedokrwistoœæ syderoblastyczna
D64.1 Wtórna niedokrwistoœæ syderoblastyczna w przebiegu innych chorób
D64.2 Wtórna niedokrwistoœæ syderoblastyczna spowodowana lekami lub substancja-
mi toksycznymi
D64.3 Inne niedokrwistoœci syderoblastyczne
D64.4 Wrodzona niedokrwistoœæ dyserytropoetyczna
D64.8 Inne okreœlone niedokrwistoœci
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D64.9 Nieokreœlona niedokrwistoœæ
D65 Rozsiane wykrzepianie wewn¹trznaczyniowe (zespó³ odw³óknienia )
D66 Dziedziczny niedobór czynnika VIII
D67 Dziedziczny niedobór czynnika IX
D68.0 Choroba von Willebranda
D68.1 Dziedziczny niedobór czynnika XI
D68.2 Dziedziczny niedobór innych czynników krzepniêcia
D68.3 Skazy krwotoczne zale¿ne od obecnoœci kr¹¿¹cych antykoagulantów
D68.4 Nabyty niedobór czynników krzepniêcia
D68.8 Inne okreœlone zaburzenia krzepniêcia
D68.9 Nieokreœlone zaburzenia krzepniêcia
D69.1 Jakoœciowe defekty p³ytek
D69.2 Inne skazy niema³op³ytkowe
D69.3 Samoistna plamica ma³op³ytkowa
D69.4 Inne pierwotne ma³op³ytkowoœci
D69.5 Ma³op³ytkowoœæ wtórna
D69.6 Nieokreœlona ma³op³ytkowoœæ
D69.8 Inne okreœlone skazy krwotoczne
D69.9 Skazy krwotoczne, nieokreœlone
D70 Agranulocytoza
D72.0 Genetyczne nieprawid³owoœci leukocytów
D72.1 Eozynofilia
D72.8 Inne okreœlone zaburzenia dotycz¹ce krwinek bia³ych
D72.9 Nieokreœlone zaburzenia dotycz¹ce krwinek bia³ych
D73.0 "Hiposplenizm"
D73.1 "Hipersplenizm"
D73.2 Przewlek³a splenomegalia zastoinowa
D73.3 Ropieñ œledziony
D73.4 Torbiel œledziony
D73.5 Zawa³ œledziony
D73.8 Inne choroby œledziony
D73.9 Nieokreœlona choroba œledziony
D74.0 Methemoglobinemia wrodzona
D74.8 Inne methemoglobinemie
D74.9 Nieokreœlona methemoglobinemia
D75.0 Erytrocytoza rodzinna
D75.1 Nadkrwistoœæ wtórna
D75.2 Nadp³ytkowoœæ samoistna
D75.8 Inne okreœlone choroby krwi i narz¹dów krwiotwórczych
D75.9 Choroby krwi i narz¹dów krwiotwórczych, nieokreœlone
D89.0 Hipergammaglobulinemia poliklonalna
D89.1 Krioglobulinemia
D89.2 Nieokreœlona hipergammaglobulinemia
I88.1 Przewlek³e zapalenie wêz³ów ch³onnych oprócz krezkowych
I88.8 Inne nieokreœlone zapalenie wêz³ów ch³onnych
I88.9 Zapalenie wêz³ów ch³onnych, nieokreœlone

Hospitalizacja w onkologii
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ABC rozliczeñ z p³atnikiem w roku 2010 w systemie jednorodnych grup pacjentów w onkologii

I89.8 Inne okreœlone niezakaŸne zaburzenia naczyñ i wêz³ów ch³onnych
I89.9 NiezakaŸne zaburzenia naczyñ i wez³ów ch³onnych, nieokreœlone
L04.0 Ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych twarzy, g³owy i szyi
L04.1 Ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych tu³owia
L04.2 Ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych koñczyny górnej
L04.3 Ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych koñczyny dolnej
L04.8 Ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych o innej lokalizacji
L04.9 Nieokreœlone ostre zapalenie wêz³ów ch³onnych
Q89.0 Wrodzone wady rozwojowe œledziony
R23.3 Samoistne podbiegniêcia krwawe
R59.0 Lokalnie powiêkszone wêz³y ch³onne
R59.1 Uogólnione powiêkszenie wêz³ów ch³onnych
R59.9 Powiêkszenie wêz³ów ch³onnych, nieokreœlone
R71 Nieprawid³owoœci krwinek czerwonych
R72 Nieprawid³owoœci krwinek bia³ych gdzie indziej niesklasyfikowane
R76.0 Podwy¿szony poziom przeciwcia³
R76.8 Inne okreœlone nieprawid³owe wyniki badañ immunologicznych surowicy krwi
R76.9 Nieprawid³owe wyniki badañ immunologicznych surowicy krwi, nieokreœlone
T80.3 Odczyn poprzetoczeniowy wskutek niezgodnoœci, w uk³adzie ABO
T80.4 Odczyn poprzetoczeniowy wskutek niezgodnoœci w uk³adzie Rh
T80.8 Inne powik³ania po wlewie, transfuzji i wstrzykniêciu

lub

r jako rozpoznanie zasadnicze dla poni¿szych rozpoznañ wymagane wskazanie
w³aœciwego kodu z Listy Ogólnej

ICD-10
D63.0 Niedokrwistoœæ w przebiegu choroby nowotworowej (C00-D48+)
D63.8 Niedokrwistoœæ w przebiegu innych chorób przewlek³ych sklasyfikowanych gdzie
indziej
D77 Inne choroby krwi i narz¹dów krwiotwórczych w przebiegu chorób sklasyfikowa-
nych gdzie indziej

S08 Intensywne leczenie ostrych bia³aczek < 18 r.¿.
e wymagane wskazanie procedury z listy procedur S01 oraz rozpoznania zasad-
niczego z listy rozpoznañ S01; czas pobytu > 10 dni; wiek < 18 r.¿.

S52 Niedobory odpornoœci inne ni¿ HIV/ AIDS
a grupa bazowa

ICD-10
D15.0 Nowotwór niez³oœliwy (grasica)
D18.1 Naczyniak ch³onny jakiegokolwiek umiejscowienia
D36.0 Nowotwór niez³oœliwy (wêz³y ch³onne)
D71 Zaburzenia czynnoœci granulocytów wieloj¹drzastych
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D80.0 Dziedziczna hipogammaglobulinemia
D80.1 Nierodzinna hipogammaglobulinemia
D80.2 Wybiórczy niedobór immunoglobulin a (IgA)
D80.3 Wybiórczy niedobór podklas immunoglobulin G (IgG)
D80.4 Wybiórczy niedobór immunoglobulin M (IgM)
D80.5 Niedobór odpornoœci ze zwiêkszonym stê¿eniem immunoglobulin M (IgM)
D80.6 Niedobór przeciwcia³ ze stê¿eniem immunoglobulin zbli¿onym do normy lub z
hiperimmunoglobulinemi¹
D80.8 Inne niedobory odpornoœci z przewag¹ defektów przeciwcia³
D80.9 Nieokreœlony niedobór odpornoœci z przewa¿aj¹cym defektem przeciwcia³
D81.0 Ciê¿ki z³o¿ony niedobór odpornoœci (SCID) z dysgenezj¹ siateczki
D81.1 Ciê¿ki z³o¿ony niedobór odpornoœci (SCID) z ma³¹ liczebnoœci¹ komórek T i B
D81.2 Ciê¿ki z³o¿ony niedobór odpornoœci (SCID) z normaln¹ lub obni¿on¹ liczebno-
œci¹ komórek B
D81.3 Niedobór deaminazy adenozyny (ADA)
D81.4 Zespó³ Nezelofa
D81.5 Niedobór purynowej fosforylazy nukleozydowej (PNP)
D81.6 Niedobór determinantów g³ównego uk³adu antygenów zgodnoœci tkankowej klasy I
D81.7 Niedobór determinantów g³ównego uk³adu antygenów zgodnoœci tkankowej klasy II
D81.8 Inne z³o¿one niedobory odpornoœci
D81.9 Nieokreœlone z³o¿one niedobory odpornoœci
D82.0 Zespó³ Wiskotta-Aldricha
D82.1 Zespó³ Di George'a
D82.2 Niedobór odpornoœci z kar³owatoœci¹
D82.3 Niedobór odpornoœci towarzysz¹cy dziedzicznej wadliwej odpowiedzi na zaka-
¿enie wirusem Epstein-Barr
D82.4 Zespó³ hiperimmunoglobulinemii E(IgE)
D82.8 Niedobór odpornoœci skojarzony z innymi okreœlonymi powa¿nymi wadami
D82.9 Nieokreœlony niedobór odpornoœci skojarzony z powa¿nymi wadami
D83.0 Pospolity zmienny niedobór odpornoœci z przewag¹ zaburzeñ funkcji lub liczeb-
noœci komórek B
D83.1 Pospolity zmienny niedobór odpornoœci z przewag¹ zaburzeñ dotycz¹cych im-
munoregulacyjnych komórek
D83.2 Pospolity zmienny niedobór odpornoœci z przeciwcia³ami przeciwko komórkom
B lub T
D83.8 Inne pospolite zmienne niedobory odpornoœciowe
D83.9 Nieokreœlony pospolity zmienny niedobór odpornoœci
D84.0 Defekt dotycz¹cy czynnoœci antygenu-1 limfocyta (LFA-1)
D84.1 Zaburzenia uk³adu dope³niacza
D84.8 Inne okreœlone niedobory odpornoœci
D84.9 Nieokreœlony niedobór odpornoœci
D89.8 Inne okreœlone zaburzenia przebiegaj¹ce z udzia³em mechanizmów immunolo-
gicznych niesklasyfikowane
D89.9 Nieokreœlone zaburzenia przebiegaj¹ce z udzia³em mechanizmów immunolo-
gicznych
E32.0 Utrzymuj¹cy siê przerost grasicy

Hospitalizacja w onkologii
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E32.1 Ropieñ grasicy
E32.8 Inne choroby grasicy
E32.9 Choroby grasicy, nieokreœlone

S53 Posocznica
a grupa bazowa

ICD-10
A02.1 Posocznica wywo³ana pa³eczkami Salmonella
A20.2 D¿uma p³ucna
A20.7 D¿uma posocznicowa
A22.1 W¹glik p³ucny
A22.7 Posocznica w¹glikowa
A26.7 Posocznica wywo³ana w³oskowcami ró¿ycy
A32.7 Posocznica listeriozowa
A39.1 Zespó³ Waterhouse'a-Friderichsena (E35.1*)
A39.2 Ostra posocznicza meningokokowa
A39.3 Przewlek³a posocznica meningokokowa
A39.4 Posocznica meningokokowa, nieokreœlona
A40.0 Posocznica wywo³ana przez paciorkowce grupy A
A40.1 Posocznica wywo³ana przez paciorkowce grupy B
A40.2 Posocznica wywo³ana przez paciorkowce grupy D
A40.3 Posocznica wywo³ana przez Streptococcus pneumoniae
A40.8 Inne posocznice paciorkowcowe
A40.9 Posocznica paciorkowcowa, nieokreœlona
A41.0 Posocznica wywo³ana przez Staphylococcus aureus
A41.1 Posocznica wywo³ana przez inne okreœlone gronkowce
A41.2 Posocznica wywo³ana przez nieokreœlone gronkowce
A41.3 Posocznica wywo³ana przez Haemophilus influenzea
A41.4 Posocznica wywo³ana przez beztlenowce
A41.5 Posocznica wywo³ana przez inne bakterie Gram-ujemne
A41.8 Inna posocznica, nieokreœlona
A41.9 Posocznica, nieokreœlona
A42.7 Posocznica promienicza
A48.3 Zespó³ wstrz¹su toksycznego
B37.7 Posocznica wywo³ana przez Candida

S55 Gor¹czka niejasnego pochodzenia
a grupa bazowa

ICD-10
R50.0 Gor¹czka z dreszczami
R50.1 Gor¹czka ci¹g³a
R50.9 Gor¹czka, nieokreœlona


