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m Classificacdo Estatistica Internacional de
Doencas e de Problemas Relacionados a Satde,
10? Revisao, abreviadamente, CID-10.

= Publicada pela Organizacao Mundial de Satade
(OMS) visa padronizar a codificacao de
doengcas e outros problemas relacionados a
saude.
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Estabelece conceitos de diagnostico principal e
secunddrio

Exclui as criticas relativas as compatibilidades
entre procedimentos realizados e diagnosticos

registrados nas AIH.

= Inclusao de 8 campos de CID Secundario

@ Exclusao do campo "Diagnostico da Causa

Morte';

Exclusao do campo "Diagnostico Causas
Complementares”.




DIAGNOSTICO PRINCIRAL

Condicao estabelecida apos estudo de forma a

esclarecer qual o mais importante ou principal
motivo responsavel pela admissao do paciente
no hospital.

Pode ser diferente do diagndstico de admissao.
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DIAGNOSTICO SECUNDARIO

Sao todas as condicdes que:

coexistem no momento da admissao,

se desenvolvem durante o periodo de
internamento

afetem a atencao recebida
e/ou o tempo de permanéncia no hospital.

Doencas pré existentes, que nao tém qualquer
influéncia sobre a atual internacao, nao devem
ser registradas.




POR QUE?
A CID é usada, pelo mundo:
para estatisticas de morbi mortalidade

dados epidemiologicos

comparacgoes internacionais

decisOes automaticas de suporte em medicina.

sistemas de reembolso/financiamento.
exemplo : metodologia DRG




DRG
diagnosis related groups

= Metodologia criada na década de 60 nos EUA.
= Metodologia de escolha para gestao de custos

hospitalares nos EUA a partir da década de 80.

= Atualmente é utilizada por diversos paises.

= Baseada em categorizacdo de pacientes

internados (risco clinico)

Metodologia de gerenciamento de custos
comparativos entre instituicoes hospitalares.




@ Nos casos de internacao por Lesoes,
Envenenamento e Algumas Outras

Consequéncias de Causas Externas (Capitulo
XIX)

Deve ser registrado no primeiro campo de CID
Secundario um CID do Capitulo XX cujos

codigos estdao no intervalo VO1 a Y98 (Causas
Externas de Morbidade e Mortalidade)

e nos demais campos os CID Secundarios,
inclusive as lesdes nos politraumas.
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CAPITULO XX Causas externas de

morbidade e de mortalidade (V01-¥98)

@ Nas revisOes anteriores da CID se constituia em
uma classificacao suplementar,

Possibilita a classificacdo de ocorréncias e
circunstincias ambientais como a causa de
lesOes, envenenamento e outros efeitos adversos.

Quando se utiliza um coédigo deste capitulo,
pretende-se que ele seja um codigo adicional a
outro coédigo pertencente a outro capitulo da
Classificacao que estd indicando a natureza da
lesao ( geralmente o Capitulo XIX).




CAPITULO XIX Lesoes, envenenamen
algumas outras consequéncias de ¢
externas (S00-T98)

Este capitulo utiliza a secao ”S” para a
codificacao dos diferentes tipos de
traumatismos afetando uma tnica localizacao
anatomica e

a secdo “T” para a codificacao dos
traumatismos afetando localizacoes anatomicas
multiplas ou de localizacao ndo especificada
assim como as queimaduras e algumas outras
conseqiiéncias de causas externas.
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CAPITULQ AVl

= Inclui sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos ou de outros procedimentos de
investigacdo diagnostica, além de afeccoes mal
definidas para as quais ndao haja um
diagnostico classificado em outra parte.

m CID “R”




a) casos para 0s quais ndo se possa chegar a um
diagnodstico mais preciso, mesmo depois que todos os
fatos que digam respeito ao caso tenham sido
investigados;

b) sinais ou sintomas existentes no momento da
primeira consulta que se mostrem de carater transitorio
e cujas causas nao possam ser determinadas;

c) diagnosticos provisorios atribuidos a um paciente
que ndo retorne a consulta para aprofundamento da
investigacdao do diagnodstico ou para assisténcia;

d) casos encaminhados a outros locais para
investigacdo ou tratamento antes que o diagnostico
fosse feito;
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CIRURGIA MULTIPLA

= No caso de realizacdo de cirurgias multiplas a
principal patologia encontrada deve ser
registrada como CID principal, enquanto as
demais patologias que determinaram as
cirurgias devem ser registradas como CID
secundarios, sem prejuizo das demais
informacoes.
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