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A08

A08.0
A08.1

A08.2
A08.3
A08.4

A08.5

A09.0

A09.9
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Infections virales intestinales et autres infections

intestinales précisées

A Pexclusion de :  grippe avec atteinte gastro-intestinale (J09, J10.8,
J11.8)

Entérite a rotavirus

Gastroentéropathie aigiie a I'agent de Norwalk
Entérite a petit virus rond structuré

Entérite a adénovirus
Autres entérites virales

Infections intestinales virales, sans précision
Entérite

Gastroentérite virale SAI
Gastroentéropathie

Autres infections intestinales précisées
Autres gastroentérites et colites d'origine infectieuse et
non précisée

\ 3 r ro.r
g
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Gastroentérites et colites d’origine infectieuse, autres et non
précisées

Catarrhe intestinal

Colite

Entérite
Gastroentérite
Diarrhée :

* aiglie

* aqueuse

* hémorragique
* sanglante

* dysentérique
* ¢épidémique

infectieuse SAI
septique hémorragique

A Pexclusion de : maladies dues a des bactéries, des protozoaires,
des virus et d'autres agents infectieux précisés
(A00-A08)

Gastroentérite et colite d’origine non précisée
A Pexclusion de :  diarrhée non infectieuse (K52.9)
* néonatale (P78.3)
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Tuberculose
(A15-A19)

Comprend : infections & Mycobacterium tuberculosis et Mycobacterium bovis

A Pexclusion de : immunodéficience humaine virale [VIH] a 'origine de

A15.0

A15.1

A15.2

A15.3

A15.4

tuberculose (B20.0)
pneumoconiose associée a une tuberculose (J65)
séquelles de tuberculose (B90.-)
silicotuberculose (J65)
tuberculose congénitale (P37.0)

Tuberculose de I'appareil respiratoire, avec confirmation
bactériologique et histologique

Tuberculose pulmonaire, confirmée par examen microscopique

de I'expectoration, avec ou sans culture

Bronchectasie tuberculeuse

Fibrose pulmonaire
tuberculeuse

Pneumopathie tuberculeuse

Pneumothorax tuberculeux

confirmé(e) par I'examen
microscopique de
l'expectoration, avec ou sans
culture

Tuberculose pulmonaire, confirmée par culture seulement
Toute maladie classée en A15.0, confirmée par culture seulement

Tuberculose pulmonaire, avec confirmation histologique
Toute maladie classée en A15.0, avec confirmation histologique

Tuberculose pulmonaire, avec confirmation, moyen non précisé
Toute maladie classée en A15.0 avec confirmation, non précisée
comme bactériologique ou histologique

Tuberculose des ganglions intrathoraciques, avec confirmation
bactériologique et histologique

Tuberculose ganglionnaire :

* hilaire

» médiastinale

* trachéobronchique
A Pexclusion de : précisée comme primo-infection (A15.7)

avec confirmation bactériologique
et histologique
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A48.3  Syndrome du choc toxique
A Pexclusion de : choc endotoxique SAI (R57.8)
septicémie SAI (A41.9)

A48.4 Fiévre purpurique du Brésil
Infection généralisée a Haemophilus aegyptius

A48.8  Autres maladies bactériennes précisées

IEXEN Infection bactérienne, siége non précisé
A Pexclusion de : agents bactériens, cause de maladies classées dans
d'autres chapitres (B95-B96)
infection (3) :
* Chlamydia SAI (A74.9)
* méningococcique SAI (A39.9)
* rickettsies SAI (A79.9)
* spirochétes SAI (A69.9)

A49.0 Infection a staphylocoques, siége non précisé

A49.1 Infection a streptocoques, siége non précisé

A49.2 Infection a Haemophilus influenzae, siege non précisé
A49.3 Infection a Mycoplasma, siége non précisé

A49.8 Autres infections bactériennes, siége non précisé

A49.9 Infection bactérienne, sans précision
Bactériémie SAI
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=il Infection virale caractérisée par des lésions
cutanéomuqueuses, sans précision
Enanthém .
ome viral SAI
Exanthéme

Hépatite virale
(B15-B19)

A Pexclusion de :  hépatite (2) :
» cytomégalovirus (B25.1)
* herpétique (B00.8)
séquelles d'hépatite virale (B94.2)

IEXE  Hépatite aigiie A
B15.0 Hépatite A avec coma hépatique

B15.9 Hépatite A sans coma hépatique
Hépatite A (aigiie) (virale) SAI

IEETl Hépatite aigiie B

B16.0 Hépatite aigiie B avec agent delta, avec coma hépatique
B16.1 Hépatite aigiie B avec agent delta, sans coma hépatique
B16.2 Hépatite aigiie B sans agent delta, avec coma hépatique

B16.9 Hépatite aigiie B, sans agent delta et sans coma hépatique
Hépatite B (aigiie) (virale) SAI

Autres hépatites virales aigiies

B17.0 (Sur)infection aigiie par agent delta d'un sujet porteur de
I'hépatite B

B17.1 Hépatite aigiie C

B17.2  Hépatite aigiie E

B17.8  Autres hépatites virales aiglies précisées
Hépatite non A non B (aigiie) (virale) NCA

B17.9 Hépatite virale aigiie, sans précision
Hépatite aigiie SAI

Hépatite virale chronique
B18.0  Hépatite virale chronique B avec agent delta
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B18.1 Hépatite virale chronique B sans agent delta
Hépatite (virale) chronique B

B18.2 Hépatite virale chronique C
B18.8  Autres hépatites virales chroniques
B18.9 Hépatite virale chronique, sans précision

IEEEN Hépatite virale, sans précision
B19.0 Hépatite virale, sans précision, avec coma

B19.9 Hépatite virale, sans précision, sans coma
Hépatite virale SAI

Maladies dues au virus de l'immunodéficience humaine
[VIH]
(B20-B24)

A Pexclusion de : infection asymptomatique par le virus de
I'immunodéficience humaine [VIH] (Z21)

IEZXZl Immunodéficience humaine virale [VIH], a I'origine de
maladies infectieuses et parasitaires

A Uexclusion de : syndrome d'infection aigiie par VIH
(B23.0)

B20.0 Maladie par VIH a I'origine d'une infection mycobactérienne
Maladie par VIH a l'origine de tuberculose

B20.1 Maladie par VIH a I'origine d'autres infections bactériennes
B20.2 Maladie par VIH a I'origine d'infections a cytomégalovirus
B20.3 Maladie par VIH a I'origine d'autres infections virales

B20.4 Maladie par VIH a I'origine de candidose

B20.5 Maladie par VIH a I'origine d'autres mycoses

B20.6 Maladie par VIH a I'origine de pneumopathie a Pneumocystis
carinii
Maladie par VIH a l'origine d'une pneumopathie a Pneumocystis
Jjirovecii
B20.7 Maladie par VIH a I'origine d'infections multiples

B20.8 Maladie par VIH a I'origine d'autres maladies infectieuses et
parasitaires
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B30.8+

B30.9

B33
B33.0

B33.1
B33.2
B33.3

B33.41

B33.8

B34

B34.0
B34.1

Autres conjonctivites virales (H13.1*)
Conjonctivite de Newcastle

Conjonctivite virale, sans précision

Autres maladies a virus, non classées ailleurs
Myalgie épidémique

Maladie de Bornholm

Maladie de la Ross River

Fiévre de la Ross River

Polyarthrite épidémique exanthémateuse

Cardite virale

Infections a rétrovirus, non classées ailleurs
Infection a rétrovirus SAI

Syndrome (cardio)pulmonaire a virus Hanta [hantavirus] [SPH]
[SCPH] (J17.1%)

Maladie a virus Hanta avec manifestations pulmonaires

Maladie a virus Sin Nombre

Utiliser, au besoin, un code supplémentaire (N17.9) pour
identifier la défaillance rénale associée au SPH di aux virus
Andes, Bayou et Black Creek Canal.

A Pexclusion de : fiévre hémorragique avec syndrome rénal
(A98.57, N08.0*)

Autres maladies a virus précisées

Infection virale, siége non précisé
A Pexclusion de : infection (a) (due au) :
*  rétrovirus SAI (B33.3)
»  virus de I'herpés [herpes simplex] SAI (B00.9)
maladie a cytomégalovirus SAI (B25.9)
virus, cause de maladies classées dans d'autres chapitres
(B97.-)

Infection adénovirale, siége non précisé

Infection entérovirale, siege non précisé
Infection SAI a virus :

» Coxsackie

« ECHO
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B34.2 Infection coronavirale, siege non précisé
A Pexclusion de : syndrome respiratoire aigu sévére [SRAS]
(U04.9)
B34.3 Infection parvovirale, siege non précisé
B34.4 Infection papovavirale, siege non précisé
B34.8  Autres infections virales, siége non précisé
B34.9 Infection virale, sans précision
Virémie SAI
Mycoses
(B35-B49)

A Pexclusion de : mycosis fongoide (C84.0)
pneumopathie par hypersensibilité aux poussiéres

B35

B35.0

B35.1

B35.2

B35.3
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organiques (J67.—-)

Dermatophytose
Comprend : favus

infections causées par les espéces appartenant aux
genres Epidermophyton, Microsporum et

Trichophyton

teigne, tous types, sauf ceux classés en B36.—

Teigne de la barbe et du cuir chevelu
Kérion

Sycosis trichophytique

Teigne tondante

Teigne de I'ongle
Dermatophytose de l'ongle
Onychomycose

Onyxis dermatophytique

Teigne de la main
Dermatophytose de la main
Trichophytie de la main
Teigne du pied
Dermatophytose du pied
Pied d'athléte

Trichophytie du pied
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B57.5 Maladie de Chagas (chronique) avec atteinte d'autres organes

L1l Toxoplasmose
Comprend : infection a Toxoplasma gondii

A Pexclusion de : toxoplasmose congénitale (P37.1)

B58.0+ Oculopathie a Toxoplasma
Choriorétinite a Toxoplasmat (H32.01%)

B58.1+ Hépatite a Toxoplasma (K77.0%)
B58.21 Méningoencéphalite a Toxoplasma (G05.2*)
B58.3+ Toxoplasmose pulmonaire (J17.3%)

B58.8 Toxoplasmose avec atteinte d'autres organes
Myocarditet (I41.2%*)
Myositet (M63.1%)

B58.9 Toxoplasmose, sans précision

a Toxoplasma

Pneumocystose (J17.3%)
Pneumopathie a Preumocystis :
* carinii
* jirovecii

[ Autres maladies dues a des protozoaires, non classées
ailleurs
A Pexclusion de :  cryptosporidiose (A07.2)
isosporose (A07.3)
microsporidiose intestinale (A07.8)

B60.0 Babésiose
Piroplasmose

B60.1 Acanthamcebiose
Conjonctivite due a Acanthamoebat (H13.1%*)
Kératoconjonctivite due a Acanthamoebat (H19.2%)

B60.2 Neaegleriase
Meéningoencéphalite amibienne primitivet (G05.2%)

B60.8 Autres maladies précisées dues a des protozoaires
B60.80 Microsporidiose extra-intestinale
B60.88 Maladie précisée due a d’autres protozoaires
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B81

B81.0

B81.1

B81.2
B81.3

B81.4

B81.8

B82
B82.0
B82.9

B83

B83.0

B83.1

Autres helminthiases intestinales, non classées ailleurs
A Pexclusion de : angiostrongyloidose due a Parastrongylus
[Angiostrongylus] cantonensis (B83.2)

Anisakiase
Granulome éosinophilique du tube digestif
Infection a larve d'Anisakis

Capillariose intestinale

Capillariose SAI

Infection a Capillaria philippinensis

A Pexclusion de :  capillariose hépatique (B83.8)
Trichostrongylose

Angiostrongyloidose [angiostrongylose] intestinale

Angiostrongyloidose [angiostrongylose] a Parastrongylus
[Angiostrongylus] costaricensis

Helminthiases intestinales mixtes

Helminthiase mixte SAI

Infection par helminthes intestinaux classés dans plus d'une des
catégories B65.0-B81.3 et B81.8

Autres helminthiases intestinales précisées
Infection par :

* Oesophagostomum [cesophagostomose]

* Ternidens deminutus [ternidensiase]

Parasitose intestinale, sans précision
Helminthiase intestinale, sans précision
Parasitose intestinale, sans précision

Autres helminthiases
A Pexclusion de : capillariose :
* SAI(B81.1)
* intestinale (B81.1)

Larva migrans viscérale
Toxocarose

Gnathostomiase
Dermatite migrante
Dermatite ou cedéme « rampant »
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B83.2

B83.3
B83.4

B83.8

B83.9

Angiostrongyloidose a Parastrongylus cantonensis
Angiostrongyloidose a Angiostrongylus cantonensis
Méningoencéphalite a éosinophilest (G05.2%)

A Pexclusion de : angiostrongyloidose intestinale (B81.3)

Syngamose
Hirudiniase interne

A Pexclusion de : hirudiniase externe (B88.3)

Autres helminthiases précisées
Acanthocéphalose

Capillariose hépatique
Gongylonémose
Meétastrongylose

Thélaziose

Helminthiase, sans précision
Vers SAI

A Pexclusion de : helminthiase intestinale SAI (B82.0)

Pédiculose, acariase et autres infestations

ase
atégories B85.0-B85.3

(B85-B89)
13l Pédiculose et phtiriase
B85.0 Pédiculose due a Pediculus humanus capitis
Infestation de la chevelure par des poux
B85.1 Pédiculose due a Pediculus humanus corporis
Infestation du corps par des poux
B85.2 Pédiculose, sans précision
B85.3  Phtiriase
Infestation par :
* morpions
» Phthirus [Phtirius] pubis
* poux du pubis
B85.4 Infestation mixte, pédiculose et phtiri
Infestation classée dans plus d'une des ¢
R Gale
Prurit da a la gale
168
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B88.9

B89

Infestation, sans précision
Infestation (cutanée) (par) :
» SAI

* acariens SAI

Parasites de la peau SAI

Parasitose, sans précision

Séquelles de maladies infectieuses et parasitaires
(B90-B94)

Note :

B90
B90.0
B90.1
B90.2
B90.8
B90.9

Les catégories B90—B94 doivent étre utilisées pour définir des
affections figurant en A0O0O—B89 qui sont la cause de séquelles, elles-
mémes classées ailleurs. Les séquelles comprennent les états précisés
comme tels ; elles comprennent également les effets tardifs de
maladies classées dans les catégories ci-dessus, s'il est prouvé que la
maladie elle-méme n'est plus présente. Pour l'utilisation de cette
catégorie, se référer aux régles et instructions du volume 2 concernant
le codage de la morbidit¢t ou de la  mortalité.
Ces codes ne doivent pas étre utilisés pour signaler les infections
chroniques. Coder ces infections avec les codes appropriés de maladies
infectieuses évolutives.

Séquelles de tuberculose

Séquelles de tuberculose du systéme nerveux central
Séquelles de tuberculose génito-urinaire

Séquelles de tuberculose des os et des articulations
Séquelles de tuberculose d'autres organes

Séquelles de tuberculose des voies respiratoires et sans
précision
Séquelles de tuberculose SAI

D Séquelles de poliomyélite

D Séquelles de lépre
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C16.2 Corps de I'estomac

C16.3  Antre pylorique
Antre de l'estomac

C16.4 Pylore
Canal pylorique
Prépylore

C16.5 Petite courbure de I'estomac, sans précision
Petite courbure de I'estomac, non classée en C16.1-C16.4

C16.6 Grande courbure de I'estomac, sans précision
Grande courbure de l'estomac, non classée en C16.0-C16.4

C16.8 Lésion a localisations contigiies de I'estomac
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

C16.9 Estomac, sans précision
Cancer gastrique SAI

C16.9+0 Estomac, tumeur maligne familiale liée au géne CDH-1
C16.9+8 Estomac, tumeurs malignes autres et non précisées

Tumeur maligne de Il'intestin gréle
C17.0 Duodénum
C171  Jéjunum

C17.2 lléon
A Pexclusion de : valvule iléocacale (C18.0)

C17.3 Diverticule de Meckel

C17.8 Lésion a localisations contigiies de I'intestin gréle
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

C17.9 Intestin gréle, sans précision

Tumeur maligne du célon

C18.0 Cacum
Valvule iléocacale

C18.1 Appendice

C18.2 Colon ascendant
C18.3  Angle droit du célon
C18.4 Codlon transverse
C18.5 Angle gauche du colon
C18.6 Colon descendant
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C18.7

C18.8

C18.9

Cdlon sigmoide
Sigmoide [cOlon pelvien]
A Pexclusion de :  jonction rectosigmoidienne (C19)

Lésion a localisations contigiies du célon
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

Cdlon, sans précision

Gros intestin SAI

C18.9+0 Syndrome de Lynch
C18.9+8 Colon, tumeurs malignes autres et non précisées

C19

C20

C21
C21.0

Cc21.1

C21.2
C21.8

Tumeur maligne de la jonction rectosigmoidienne
Coélon et rectum
Rectosigmoide (colon)

Tumeur maligne du rectum
Ampoule rectale

Tumeur maligne de I'anus et du canal anal

Anus, sans précision

A Pexclusion de : marge‘ anale (C43.5, C44.5)
peau

peau périanale (C43.5, C44.5)

Canal anal
Sphincter anal

Zone cloacale

Lésion a localisations contigiies du rectum, de I'anus et du

canal anal
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

Anorectale
Jonction anorectale

Tumeur maligne du rectum, de 1'anus et du canal anal dont le

point de départ ne peut étre classé a aucune des catégories
C20-C21.2
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C22

C22.0

Cc22.1

C22.2
C22.3

C224
C22.7
C22.9

C23

C24

C24.0

C24.1
C24.8

C24.9

Tumeur maligne du foie et des voies biliaires
intrahépatiques
A Pexclusion de : tumeur maligne secondaire du foie et des voies
biliaires intrahépatiques (C78.7)
voies biliaires SAI (C24.9)

Carcinome hépatocellulaire
Hépatome (malin)

Carcinome du canal biliaire intrahépatique
Cholangiocarcinome

Hépatoblastome

Angiosarcome du foie
Sarcome des cellules de Kupffer

Autres sarcomes du foie
Autres carcinomes du foie précisés
Foie, sans précision

Tumeur maligne de la vésicule biliaire

Tumeurs malignes des voies biliaires, autres et non
précisées
A Pexclusion de : canal biliaire intrahépatique (C22.1)

Canal biliaire extrahépatique
Canal :

* biliaire SAI

* cholédoque

* cystique

* hépatique

Ampoule de Vater

Lésion a localisations contigiies des voies biliaires
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

Tumeur maligne affectant a la fois les canaux biliaires
intrahépatiques et extrahépatiques

Tumeur maligne des voies biliaires dont le point de départ ne peut
étre classé a aucune des catégories C22.0—C24.1

Voies biliaires, sans précision
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(%58 Tumeur maligne du pancréas
C25.0 Téte du pancréas
C25.1 Corps du pancréas
C25.2 Queue du pancréas
C25.3 Canal pancréatique

C25.4 Pancréas endocrine
Ilots de Langerhans

C25.4+0 Pancréas endocrine, tumeur maligne avec néoplasie
endocrine multiple de type | [NEM 1]

C25.4+8 Pancréas endocrine, tumeurs malignes autres et non
précisées
C25.7  Autres parties du pancréas
Col du pancréas

C25.8 Lésion a localisations contigiies du pancréas
[Voir note 5 en téte du chapitre 1]

C25.9 Pancréas, sans précision
C25.9+0 Pancréas, tumeur maligne familiale
C25.9+8 Pancréas, tumeurs malignes autres et non précisées

%77l Tumeur maligne des organes digestifs, de siéges autres
et mal définis
A Pexclusion de : péritoine et rétropéritoine (C48.-)

C26.0 Tractus intestinal, partie non précisée
Intestin SAI

C26.1 Rate
A Pexclusion de :  lymphome non hodgkinien (C82—C85)
maladie de Hodgkin (C81.—-)

C26.8 Lésion a localisations contigiies de I'appareil digestif
[Voir note 5 en téte du chapitre II]

Tumeurs maligne des organes digestifs dont le point de départ ne
peut étre classé a aucune des catégories C15—C26.1

A Pexclusion de :  jonction cardiocesophagienne (C16.0)

C26.9 Sieges mal définis de I'appareil digestif
Tractus gastro-intestinal SAI
Tube ou appareil digestif SAI
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Cc77

C77.0

C771
C77.2
C77.3

C77.4
C77.5
C77.8
C77.9

C78

C78.0
C78.1
C78.2

C78.3

C78.4
C78.5
C78.6

C78.7

C78.8

C79.0

210

Tumeur maligne des ganglions lymphatiques, secondaire

et non précisée

A Pexclusion de : tumeur maligne des ganglions lymphatiques,
précisée comme étant primitive (C81-C88,
C96.-)

Ganglions lymphatiques de la téte, de la face et du cou
Ganglions susclaviculaires

Ganglions lymphatiques intrathoraciques
Ganglions lymphatiques intraabdominaux

Ganglions lymphatiques de I'aisselle et du membre supérieur
Ganglions pectoraux

Ganglions lymphatiques inguinaux et du membre inférieur
Ganglions lymphatiques intrapelviens

Ganglions lymphatiques de siéges multiples

Ganglion lymphatique, sans précision

Tumeur maligne secondaire des organes respiratoires et
digestifs

Tumeur maligne secondaire du poumon
Tumeur maligne secondaire du médiastin

Tumeur maligne secondaire de la plévre
Pleurésie maligne SAI

Tumeur maligne secondaire des organes respiratoires, autres et
non précisés

Tumeur maligne secondaire de l'intestin gréle
Tumeur maligne secondaire du gros intestin et du rectum

Tumeur maligne secondaire du rétropéritoine et du péritoine
Ascite maligne SAI

Tumeur maligne secondaire du foie et des voies biliaires
intrahépatiques

Tumeur maligne secondaire des organes digestifs, autres et
non précisés

Tumeur maligne secondaire d'autres siéges
Tumeur maligne secondaire du rein et du bassinet
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TUMEURS

D11.7  Autres glandes salivaires principales
Glande :
* sousmaxillaire
* sublinguale

D11.9 Glande salivaire principale, sans précision

IBXFA Tumeur bénigne du célon, du rectum, de I'anus et du
canal anal

D12.0 Cacum
Valvule iléocacale

D12.1 Appendice
D12.2 Colon ascendant

D12.3 Cdélon transverse
Angle :
* droit du c6lon
* gauche du colon

D12.4 Colon descendant
D12.5 Céoélon sigmoide

D12.6 Cdlon, sans précision
Adénomatose du cdlon
Gros intestin SAI
Polypose (héréditaire) du colon

D12.6+0 Polypose (colique) familiale adénomateuse
D12.6+1 Polypose (colique) liée au géne APC
D12.6+2 Polypose (colique) liée au géne MYH
D12.6+3 Polypose (colique) festonnée

D12.6+4 Polypose (colique) juvénile

D12.6+5 Polypose (colique) au cours du syndrome de Peutz—
Jeghers

D12.6+6 Polypose (colique) au cours de la maladie de Cowden
D12.6+8 Colon, tumeurs bénignes autres et non précisées
D12.7 Jonction rectosigmoidienne
D12.8 Rectum

D12.9 Apus et canal anal
A Pexclusion de : marge anale (D22.5, D23.5)
peau

peau périanale (D22.5, D23.5)
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MALADIES DU SANG ET DES ORGANES HEMATOPOIETIQUES

D56.3 Trait thalassémique
D56.4 Persistance héréditaire de I'hémoglobine foetale [HbF]
D56.8  Autres thalassémies

D56.9 Thalassémie, sans précision
Anémie méditerranéenne (avec autre hémoglobinopathie)
Thalassémie (mineure) (mixte) (avec autre hémoglobinopathie)

DEY@ Affections a hématies falciformes [drépanocytaires]
A Pexclusion de :  autres hémoglobinopathies (D58.—)

D57.0 Anémie a hématies falciformes [anémie drépanocytaire] avec
crises
Maladie Hb-SS avec crise

D57.1 Anémie a hématies falciformes sans crises

Aneml'e a hématies falciformes [drépanocytaire]
Maladie

SAI
Trouble

Thalassémie a hématies falciformes

D57.2  Affections a hématies falciformes [drépanocytaires]
hétérozygotes doubles
Hb-SC
Maladie a Hb-SD
Hb-SE
D57.3 Trait de la maladie des hématies falciformes [drépanocytaire]
Hémoglobine S hétérozygote [Hb-AS]
Trait Hb-S

D57.8  Autres affections a hématies falciformes [drépanocytaires]

IBEEN Autres anémies hémolytiques héréditaires

D58.0 Sphérocytose héréditaire

Ictere :

* acholurique (familial)

* hémolytique congénital (sphérocytaire)

Syndrome de Minkowski—Chauffard
D58.1 Elliptocytose héréditaire

Elliptocytose (congénitale)

Ovalocytose (congénitale) (héréditaire)
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

D68.3

D68.4

D68.5

D68.6

D68.8

D68.9

256

Troubles hémorragiques dus a des anticoagulants circulants
Augmentation de :

* antithrombine

* antiVIlla

* antilXa

* antiXa

* antiXla

Hémorragie pendant I’utilisation au long cours d’anticoagulants
Hyperhéparinémie

Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier l'anticoagulant administré.

A Pexclusion de : utilisation au long cours d’anticoagulants (sans
hémorragie) (292.1)

Carence acquise en facteur de coagulation
Carence en facteur de coagulation due a :

+ affections du foie

* avitaminose K

A Pexclusion de : carence du nouveau-né en vitamine K (P53)

Thrombophilie primaire

Déficiten :

* antithrombine

* protéine C

* protéine S

Mutation du gene de la prothrombine

Résistance a la protéine C activée [mutation du facteur V Leiden]

Autres thrombophilies

Présence d'anticoagulant lupique
Syndrome des anticardiolipines
Syndrome des antiphospholipides

A Pexclusion de : coagulation intravasculaire
disséminée (D65)
hyperhomocystéinémie (E72.1)

Autres anomalies précisées de la coagulation
, R . , ,

F=ED]

Anomalie de la coagulation, sans précision
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MALADIES ENDOCRINIENNES, NUTRITIONNELLES ET METABOLIQUES

[’ Autres carences nutritionnelles
A Pexclusion de : déshydratation (E86)
problémes alimentaires du nouveau-né (P92.—)
retard de croissance (R62.8)
séquelles de malnutrition et autres carences
nutritionnelles (E64.—)

E63.0 Carence en acides gras essentiels
E63.1 Déséquilibre alimentaire
E63.8 Autres carences nutritionnelles précisées

E63.9 Carence nutritionnelle, sans précision
Myocardiopathie nutritionnelle SAIT (143.2%)

T8 seéquelles de malnutrition et autres carences
nutritionnelles

Note : La catégorie E64 ne doit pas étre utilisée pour signaler la
malnutrition ou les carences nutritionnelles chroniques.
Coder ces affections comme une malnutrition ou des
carences nutritionnelles actuelles.

E64.0 Séquelles de malnutrition protéinoénergétique
A Pexclusion de : retard de développement aprés malnutrition
protéinoénergétique (E45)

E64.1 Séquelles d'avitaminose A

E64.2 Séquelles d'avitaminose C
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire (M40.—) pour identifier la
déformation rachidienne.

E64.3 Séquelles de rachitisme
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire (M40.1, M41.5) pour
identifier la déformation rachidienne.

E64.8 Séquelles d'autres carences nutritionnelles
E64.9 Séquelles d'une carence nutritionnelle non précisée

Obésité et autres excés d'apport
(E65-E68)

X Adiposité localisée

Bourrelet adipeux
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

T obssite

E66.0

E66.1

E66.2

E66.8

E66.9

E67

E67.0
E67.1
E67.2
E67.3
E67.8
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Les subdivisions suivantes doivent étre utilisées comme caractere
supplémentaire pour préciser I’indice de masse corporelle [[IMC] du
patient :
0 Indice de masse corporelle [IMC] égal ou supérieur a 30 kg/m?
et inférieur a 40 kg/m?
1 Indice de masse corporelle [IMC] égal ou supérieur a 40 kg/m?
et inférieur a 50 kg/m?
2 Indice de masse corporelle [IMC] égal ou supérieur a 50 kg/m?
9 Indice de masse corporelle [IMC] non précisé.
A l'exclusion de: dystrophie adiposo-génitale (E23.6)
lipomatose:
e SAI (E88.2)
¢ douloureuse [Dercum] (E88.2)
syndrome de Prader—Willi (Q87.1)

Obésité due a un excés calorique

Obésité médicamenteuse
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier le médicament.

Obésité extréme avec hypoventilation alvéolaire
Syndrome de Pickwick

Autres obésités

Obésité endogene
Obésité, sans précision
Obésité exogene SAI

Autres excés d'apport
A Pexclusion de :  séquelles d'excés d'apport (E68)
suralimentation SAI (R63.2)

Hypervitaminose A
Hypercaroténémie

Syndrome d'hypervitaminose Bg
Hypervitaminose D

Autres excés précisés d'apport
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MALADIES ENDOCRINIENNES, NUTRITIONNELLES ET METABOLIQUES

D Séquelles d'exceés d'apport

Note : La catégorie E68 ne doit pas étre utilisée pour signaler les
exces d'apport chroniques.
Coder ces affections comme des exces d'apport actuels.

Anomalies du métabolisme
(E70-E90)

A Pexclusion de : anémies hémolytiques dues a des anomalies enzymatiques
(D55.5)
déficit en 5-alpha-réductase (E29.1)
hyperplasie surrénale congénitale (E25.0)
syndrome de :
* Ehlers—Danlos (Q79.6)
* Marfan (Q87.4)
* résistance aux androgénes (E34.5)

E70 Anomalies du métabolisme des acides aminés
aromatiques

E70.0 Phénylcétonurie classique
E70.1 Autres hyperphénylalaninémies

E70.2 Anomalies du métabolisme de la tyrosine
Alcaptonurie
Hypertyrosinémie
Ochronose
Tyrosinémie
Tyrosinose
E70.3  Albinisme
Albinisme :
* cutanéooculaire
* oculaire
Syndrome de :
* Chediak(—Steinbrinck)-Higashi
* Cross
* Hermansky—Pudlak
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E72.5 Anomalies du métabolisme de la glycine
Hyperglycinémie non cétosique
Hyperhydroxyprolinémie
Hyperprolinémie (type 1, II)

Sarcosinémie

E72.8 Autres anomalies précisées du métabolisme des acides aminés
Anomalies du :
* cycle gammaglutamyl
* métabolisme des acides aminés béta

E72.9 Anomalie du métabolisme des acides aminés, sans précision

Y&H Intolérance au lactose
E73.0 Déficit congénital en lactase
E73.1 Déficit secondaire en lactase
E73.8  Autres intolérances au lactose
E73.9 Intolérance au lactose, sans précision

YW Autres anomalies du métabolisme des hydrates de
carbone
A Pexclusion de :  diabéte sucré (E10-E14)
hypersécrétion de glucagon (E16.3)
hypoglycémie SAI (E16.2)
mucopolysaccharidose (E76.0-E76.3)

E74.0 Thésaurismose glycogénique
Déficit en phosphorylase hépatique
Glycogénose cardiaque
Maladie de :

* Andersen
* Cori

* Forbes

» Hers

* McArdle

* Pompe

e Tarui

* von Gierke

E74.1 Anomalies du métabolisme du fructose
Déficit en fructose-1,6-diphosphatase
Fructosurie essentielle
Intolérance héréditaire au fructose
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MALADIES ENDOCRINIENNES, NUTRITIONNELLES ET METABOLIQUES

E83.5

E83.50
E83.51
E83.58

E83.8
E83.9

E84.0
E84.1

E84.8

E84.9

E85.0

E85.1

E85.2
E85.3

E85.4

E85.8

Anomalies du métabolisme du calcium
Hypercalcémie hypocalciurique familiale
Hypercalciurie idiopathique

A Uexclusion de : chondrocalcinose (M11.1-M11.2)
hyperparathyroidie (E21.0-E21.3)

Hypercalcémie supérieure a 3 millimoles [mmol] par litre
Hypocalcémie inférieure a 1,5 millimoles [mmol] par litre
Anomalies du métabolisme du calcium, autres et sans
précision

Autres anomalies du métabolisme des minéraux

Anomalie du métabolisme des minéraux, sans précision

Fibrose kystique
Comprend : mucoviscidose

Fibrose kystique avec manifestations pulmonaires

Fibrose kystique avec manifestations intestinales
I1éus méconial{ (P75%)

A Pexclusion de : occlusion intestinale due a un bouchon
de méconium sans fibrose kystique (P76.0)

Fibrose kystique avec autres manifestations
Fibrose kystique avec manifestations associées

Fibrose kystique, sans précision

Amylose
A Pexclusion de : maladie d'Alzheimer (G30.-)

Amylose hérédofamiliale non neuropathique
Fievre méditerranéenne familiale
Néphropathie amyloide familiale

Amylose hérédofamiliale neuropathique
Polyneuropathie amyloide (portugaise)

Amylose hérédofamiliale, sans précision

Amylose généralisée secondaire
Amylose associée a hémodialyse

Amylose limitée a un ou plusieurs organes
Amylose localisée

Autres amyloses
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E85.9 Amylose, sans précision

EEA Hypovolémie
Déplétion du volume du plasma ou du liquide extracellulaire
Déshydratation

A Pexclusion de : choc hypovolémique :
* SAI(R57.1)
* postopératoire (T81.1)
* traumatique (T79.4)
déshydratation du nouveau-né (P74.1)

XY@ Autres déséquilibres hydroélectrolytiques et
acidobasiques

E87.0 Hyperosmolarité et hypernatrémie
Excés de sodium [Na]
Surcharge en sodium [Na]

E87.00 Hypernatrémie supérieure a 150 millimoles [mmol] par litre
E87.08 Hyperosmolarités et hypernatrémies, autres et sans
précision

E87.1 Hypoosmolarité et hyponatrémie
Déficit en sodium [Na]

A Pexclusion de : syndrome de sécrétion anormale de I'hormone
antidiurétique (E22.2)
E87.10 Hyponatrémie inférieure a 120 millimoles [mmol] par litre
E87.18 Hypoosmolarités et hyponatrémies, autres et sans
précision
E87.2 Acidose
Acidose :
* SAI
* lactique
» métabolique
* respiratoire

A Pexclusion de : acidose diabétique (E10-E14 avec le quatriéme
caractere .1)

E87.3  Alcalose
Alcalose :
* SAI
» métabolique
* respiratoire
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E87.4
E87.5

E87.50
E87.58
E87.6

E87.60
E87.68
E87.7

E87.8

23]

E88.0

E88.1

E88.2

Anomalie mixte de I'équilibre acidobasique
Hyperkaliémie

Exces de potassium [K]

Surcharge en potassium [K]

Hyperkaliémie supérieure a 6,5 millimoles [mmol] par litre
Hyperkaliémies, autres et sans précision

Hypokaliémie
Déficit en potassium [K]

Hypokaliémie inférieure a 2,5 millimoles [mmol] par litre
Hypokaliémies, autres et sans précision

Surcharge liquidienne
A Pexclusion de : cedéme (R60.—-)

Autres déséquilibres hydroélectrolytiques, non classés ailleurs
Déséquilibre électrolytique SAI

Hyperchlorémie

Hypochlorémie

Autres anomalies métaboliques
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier le médicament.

A Pexclusion de : histiocytose X (chronique) (D76.0)

Anomalies du métabolisme des protéines plasmatiques, non

classés ailleurs

Bisalbuminémie

Déficit en alpha-1-antitrypsine

A Pexclusion de : anomalies du métabolisme des lipoprotéines

(E78.-)

gammapathie monoclonale (D47.2)
hypergammaglobulinémie polyclonale (D89.0)
macroglobulinémie de Waldenstrom (C88.0)

Lipodystrophie, non classée ailleurs
Lipodystrophie SAI

A Pexclusion de : maladie de Whipple (K90.8)

Lipomatose, non classée ailleurs
Lipomatose :

* SAI

* douloureuse [Dercum]|
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TROUBLES MENTAUX ET DU COMPORTEMENT

F80.1 Trouble de I'acquisition du langage, de type expressif
Trouble spécifique du développement dans lequel les capacités de 1'enfant a utiliser
le langage oral sont nettement inférieures au niveau correspondant a son age mental,
mais dans lequel la compréhension du langage se situe dans les limites de la
normale. Le trouble peut s'accompagner ou non d'une perturbation de I'articulation.

Dysphasie ou aphasie de développement, de type expressif

A Pexclusion de :  aphasie acquise avec épilepsie [Landau—Kleffner]
(F80.3)
dysphasie et aphasie :
e SAI (R47.0)
e de développement, de type réceptif (F80.2)
mutisme électif (F94.0)
retard mental (F70-F79)
troubles envahissants du développement (F84.—)
F80.2 Trouble de I'acquisition du langage, de type réceptif
Trouble spécifique du développement dans lequel les capacités de l'enfant a
comprendre le langage sont inférieures au niveau correspondant a son dge mental.
En fait, dans la plupart des cas, le versant expressif est lui aussi nettement altéré et il
existe habituellement des perturbations de 1'articulation.
Aphasie de développement, de type Wernicke
Dysphasie ou aphasie de développement, de type réceptif
Surdité verbale
Trouble réceptif auditif congénital

A Pexclusion de :  aphasie acquise avec épilepsie [Landau—Kleffner]
(F80.3)
autisme (F84.0-F84.1)
dysphasie et aphasie :
* SAI (R47.0)
* de développement, de type expressif (F80.1)
mutisme électif (F94.0)
retard (de) :
* acquisition du langage secondaire a une perte de
'audition (H90-H91)
» mental (F70-F79)
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XXM Phiébite et thrombophlébite intracraniennes et
intrarachidiennes

Embolie

Endophlébite . . . .
Phlébite septhue (}eg sinus veineux e‘_c veines
Thrombophlébite intracraniens ou intrarachidiens
Thrombose

A Pexclusion de : phlébite et thrombophlébite intracraniennes :

D Séquel

nerveu
Note :

Affections dé

» compliquant :
e avortement, grossesse extra-utérine ou molaire
(000-007, 008.7)
* grossesse, accouchement et puerpéralité
(022.5,087.3)
+ d'origine non pyogene (167.6)
phlébite et thrombophlébite intrarachidiennes,
d'origine non pyogene (G95.1)

les d'affections inflammatoires du systéme

x central

La catégorie G09 doit étre utilisée pour définir des affections
classées a l'origine en GO0—GO8 (c'est-a-dire a I'exclusion de
celles marquées d'un astérisque [*]) comme causes de
séquelles, ces derniéres pouvant étre classées ailleurs. Le
terme « séquelles » comprend des états précisés comme tels
ou comme effets tardifs, ou présents une année ou plus apres
le début de l'affection causale. Pour l'utilisation de cette
catégorie, se référer aux régles et instructions du volume 2
concernant la morbidité et la mortalité.

Cette catégorie ne doit pas étre utilisée pour signaler les
maladies inflammatoires chroniques du systéme nerveux
central. Coder ces affections comme des maladies
inflammatoires du systéme nerveux central évolutives.

geénératives systémiques affectant

principalement le systéme nerveux central

(G10-G13)

KXl Chorée de Huntington
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MALADIES DU SYSTEME NERVEUX

G21.0

G211

G21.2

G21.3
G214
G21.8
G21.9

G23

G23.0
G23.1
G23.2

G23.8

G23.9

Syndrome parkinsonien secondaire

Syndrome malin des neuroleptiques
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier le médicament.

Autres syndromes secondaires parkinsoniens dus a des
médicaments

Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier le médicament.

Syndrome parkinsonien secondaire dii a d'autres agents
externes

Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier l'agent externe.

Syndrome parkinsonien postencéphalitique
Syndrome parkinsonien vasculaire

Autres syndromes parkinsoniens secondaires
Syndrome parkinsonien secondaire, sans précision

Syndrome parkinsonien au cours de maladies classées
ailleurs
Parkinsonisme syphilitique (A52.17)

Autres maladies dégénératives des noyaux gris centraux
A Pexclusion de : dégénérescence disséminée (G90.3)

Maladie de Hallervorden-Spatz
Dégénérescence pallidale pigmentaire

Ophtalmoplégie supranucléaire progressive [maladie de Steele—
Richardson-Olszewski]

Dégénérescence striatonigrique [nigrostriée]

Autres maladies dégénératives précisées des noyaux gris
centraux
Calcification des noyaux gris centraux

Maladie dégénérative des noyaux gris centraux, sans précision
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Polynévrites et autres affections du systéme nerveux
periphérique
(G60-G64)

A Pexclusion de : névralgie SAI (M79.2)

G60.0

G60.1
G60.2
G60.3
G60.8

G60.9

G61.0

G61.1

G61.8
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névrite :

* SAI (M79.2)

* périphérique liée a la grossesse (026.8)
radiculite SAI (M54.1)

Neuropathie héréditaire et idiopathique

Neuropathie héréditaire motrice et sensorielle
Amyotrophie péroniére (type axonal) (type hypertrophique)
Maladie de :

* Charcot—Marie—Tooth

» D¢jerine—Sottas

Neuropathie :

* héréditaire motrice et sensorielle, types [-IV

* hypertrophique de l'enfant

Syndrome de Roussy—Lévy

Maladie de Refsum
Neuropathie associée a une ataxie héréditaire
Neuropathie progressive idiopathique

Autres neuropathies héréditaires et idiopathiques
Maladie de Morvan

Neuropathie sensitive héréditaire a transmission :

* dominante

* récessive

Syndrome de Nélaton

Neuropathie héréditaire et idiopathique, sans précision

Polynévrites inflammatoires

Syndrome de Guillain-Barré
Polyradiculonévrite aigiie (post)infecticuse
Syndrome de Miller—Fisher

Neuropathie sérique
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier la cause.

Autres polynévrites inflammatoires
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IEEZN Déficience visuelle incluant la cécité (binoculaire ou

H54.0

H54.1

H54.2

H54.3

H54.4

H54.5

H54.6

monoculaire)
Note : Pour la définition de la catégorie des atteintes visuelles, se
reporter au tableau en fin de catégorie H54.

Sous D’expression déficience visuelle employée dans la
catégorie H54, on désigne I’ensemble des catégories 0
(déficience visuelle 1égere ou absente), 1 (déficience visuelle
modérée), 2 (déficience sévere), 3, 4 et 5 (cécité) et 9
(déficience non précisée). L’expression baisse de la vision
employée dans I’édition précédente a été remplacée par les
catégories 1 et 2 actuelles afin d’éviter la confusion avec les
cas nécessitant des soins pour baisse de la vision.

A Pexclusion de : amaurose fugace (G45.3)

Cécité binoculaire
Déficience visuelle de catégorie 5

Déficience visuelle sévére, binoculaire
Déficience visuelle de catégorie 2

Déficience visuelle modérée, binoculaire
Déficience visuelle de catégorie 1

Déficience visuelle légére ou absente, binoculaire
Déficience visuelle de catégorie 0

Cécité monoculaire
Déficience visuelle de catégorie 3, 4, 5 pour un ceil et de catégorie 0, 1, 2 ou 9 pour
l'autre ceil

Déficience visuelle sévére, monoculaire

Déficience visuelle de catégorie 2 pour un ceil et de catégorie 0, 1 ou 9 pour l'autre
ceil

Déficience visuelle modérée, monoculaire

Déficience visuelle de catégorie 1 pour un ceil et de catégorie 0 ou 9 pour l'autre ceil

HE47 P le vision,

H54.9

460

Déficience visuelle non précisée (binoculaire)

Déficience visuelle de catégorie 9

Note : Le tableau ci-dessous présente une classification de la
sévérité de la déficience visuelle suivant les
recommandations de la résolution de I’ International
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MALADIES DE L’CEIL ET DE SES ANNEXES

Council of Ophtalmology (2002) et celles de la consultation
OMS sur Elaboration de standards pour caractériser la
perte de vision et la fonction visuelle (septembre 2003).

Pour caractériser une déficience visuelle avec les codes
H54.0 a H54.3, I’acuité visuelle doit étre mesurée les deux
yeux ouverts avec la correction portée si elle existe. Pour
caractériser une déficience visuelle avec les codes H54.4 a
H54.6, I’acuité visuelle doit étre mesurée il par ceil avec la
correction portée si elle existe.

Si I’atteinte du champ visuel est prise en considération, les
patients avec un champ visuel restant du meilleur ceil de
moins de 10° de rayon autour du point de fixation central
doivent étre classés dans la catégorie 3. Pour la cécité
monoculaire (H54.4), ce degré de perte du champ visuel doit

s’appliquer a I’ceil atteint.

Catégorie de déficience Acuité visuelle de loin corrigée
visuelle Inférieure a : Egale ou supérieure 2 :
Déficience visuelle 1égere 6/18
ou absente 3/10 (0,3)
0 20/70
Déficience visuelle 6/18 6/60
modérée 3/10 (0,3) 1/10 (0,1)
1 20/70 20/200
Déficience visuelle 6/60 3/60
séveére 1/10 (0,1) 1/20 (0,05)
2 20/200 20/400
Cécité 3/60 1/60*
3 1/20 (0,05) 1/50 (0,02)
20/400 5/300 (20/1200)
Cécité 1/60%* Perception lumineuse
4 1/50 (0,02)
5/300 (20/1200)
Ceglte Pas de perception lumineuse
9 Indéterminé ou non précisé

* Ou compte les doigts (CLD) a 1 meétre
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MALADIES DE L’APPAREIL CIRCULATOIRE

167

167.0

167.1

167.2

167.3

167.4
167.5
167.6

167.7
167.8

167.9

168.0*
168.1*

Autres maladies cérébrovasculaires
A Pexclusion de :  séquelles des états mentionnés (169.8)

Dissection d'artéres cérébrales, non rompue
A Pexclusion de : artéres cérébrales rompues (160.7)

Anévrisme cérébral, non rompu
Anévrisme cérébral SAI
Fistule artérioveineuse cérébrale, acquise

A Uexclusion de : anévrisme cérébral :
* congénital, non rompu (Q28.—-)
* rompu (160.-)
Athérosclérose cérébrale
Athérome d'artéres cérébrales

Leucoencéphalopathie vasculaire progressive
Maladie de Binswanger

A Uexclusion de : démence vasculaire souscorticale (F01.2)
Encéphalopathie hypertensive
Maladie de Moyamoya

Thrombose non pyogéne du systéme veineux intracranien
Thrombose non pyogéne de :

* sinus veineux intracranien

* veine cérébrale

A Pexclusion de : entrainant un infarctus (163.6)
Artérite cérébrale, non classée ailleurs

Autres maladies cérébrovasculaires précisées
Insuffisance cérébrovasculaire aigiic SAI
Ischémie cérébrale (chronique)

Maladie cérébrovasculaire, sans précision

Troubles cérébrovasculaires au cours de maladies
classées ailleurs

Angiopathie amyloide cérébrale (E85.—7)

Artérite cérébrale au cours de maladies infectieuses et
parasitaires

Artérite cérébrale au cours de :

* listériose (A32.87)

* syphilis (A52.07)

* tuberculose (A18.87)
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

168.2*

168.8*

169.0
169.1
169.2

169.3
169.4

169.8

508

Artérite cérébrale au cours d'autres maladies classées ailleurs
Artérite cérébrale au cours d'un lupus érythémateux disséminé
(M32.1%)

Autres troubles cérébrovasculaires au cours de maladies
classées ailleurs

Séquelles de maladies cérébrovasculaires

Note :

La catégorie 169 doit étre utilisée pour les états antérieurs
classés en 160-167.1 et 167.4-167.9 en tant que cause de
séquelles, elles-mémes étant codées ailleurs. Les séquelles
comprennent les maladies précisées comme telles ou
comme conséquences tardives ou existant un an ou plus
apres le début de la maladie.

Cette catégorie ne doit pas étre utilisée pour signaler les
maladies cérébrovasculaires chroniques. Coder ces
affections avec les catégories 160—167.

Séquelles d'hémorragie sousarachnoidienne

Séquelles d’'hémorragie intracérébrale

Séquelles d'autres hémorragies intracraniennes non
traumatiques

Séquelles d'infarctus cérébral

Séquelles d'accident vasculaire cérébral, non précisé comme
étant hémorragique ou par infarctus

Séquelles de maladies cérébrovasculaires, autres et non

précisées
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MALADIES DE L’APPAREIL CIRCULATOIRE

177

177.0

1771
177.2

177.3
177.4
177.5
177.6

177.8

177.9

Autres atteintes des artéres et artérioles
A Pexclusion de : angéite d'hypersensibilité (M31.0)
artére pulmonaire (128.—)
maladies (vasculaires) du collagéne (M30-M36)

Fistule artérioveineuse acquise
Anévrisme :

* artérioveineux, acquis

* variqueux

A Pexclusion de : anévrisme artérioveineux SAI (Q27.3)
cérébrale (167.1)
coronaire (125.4)
traumatique — voir traumatisme, vaisseau sanguin,
par région anatomique —

Sténose d'une artére

Rupture d'une artére

Lsesion

Fistule artérielle

Uleérati

A Pexclusion de : tupture artérielle traumatique — voir traumatisme,
vaisseau sanguin, par région anatomique —

Dysplasie fibromusculaire artérielle
Syndrome de compression de I'artére ceceliaque
Nécrose d'une artére

Artérite, sans précision
Aortite SAI
Endartérite SAI

A Pexclusion de :  artérite ou endartérite (de) :
* a cellules géantes (M31.5-M31.6)
o cérébrale NCA (167.7)
* coronaire (I125.8)
* crosse aortique [Takayasu] (M31.4)
* déformante (170.—)
* oblitérante (170.-)
* sénile (170.-)

Autres atteintes précisées des artéres et artérioles
Erosion

Ulcération artérielle

Atteinte des artéres et artérioles, sans précision

513

ATIH. Mises a jour Cim-10 01/01/2009



MALADIES DE L’APPAREIL CIRCULATOIRE

183.1

183.2

183.9

184.0
184.1

184.2

184.3

184.4

184.5

184.6

Varices des membres inférieurs, avec inflammation
Dermite de stase SAI

Tout état classé en 183.9 avec inflammation ou précisé comme étant

inflammatoire

Varices des membres inférieurs, avec ulcére et inflammation
Tout état classé en 183.9 avec ulcére et inflammation

Varices des membres inférieurs sans ulcére ou inflammation
Phlébectasie
Varices

Veines variqueuses

des membres inférieurs [toute localisation]
ou de localisation non précisée

Hémorroides
Comprend : varices de l'anus et du rectum

A Uexclusion de : compliquant :
* accouchement et puerpéralité (087.2)
* grossesse (022.4)

Hémorroides internes thrombosées

Hémorroides internes avec autres complications
Hémorroides internes :

* étranglées

* hémorragiques

* procidentes

* ulcérées

Hémorroides internes, sans complication
Hémorroides internes SAI

Hémorroides externes thrombosées
Hématome périanal (non traumatique)
Thrombose périanale

Hémorroides externes avec d'autres complications
Hémorroides externes :

* étranglées

* hémorragiques

* procidentes

* ulcérées

Hémorroides externes, sans complication
Hémorroides externes SAI

Cicatrices hémorroidaires cutanées résiduelles
Acrochordon de 1'anus ou du rectum
Hémorroides de Brodie
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MALADIES DE L’APPAREIL CIRCULATOIRE

197 Troubles de I'appareil circulatoire aprés un acte a visée
diagnostique et thérapeutique, non classés ailleurs
A Pexclusion de :  choc postopératoire (T81.1)

197.0 Syndrome postcardiotomie
197.1 Autres troubles fonctionnels aprés chirurgie cardiaque
Défaillance cardiaque apres chirurgie cardiaque ou due a la
Insuffisance cardiaque présence d'une prothése cardiaque
197.2 Lymphcedéme aprés mastectomie
Eléphantiasis da (due) a une
Oblitération des vaisseaux lymphatiques mastectomie
197.8 Autres troubles de I'appareil circulatoire aprés un acte a visée

diagnostique et thérapeutique, non classés ailleurs

197.9 Trouble de I'appareil circulatoire aprés un acte a visée
diagnostique et thérapeutique, sans précision

Autres troubles de I'appareil circulatoire au cours de
maladies classées ailleurs
A Pexclusion de :  troubles classés a d'autres catégories avec
astérisques dans ce chapitre

198.0*  Syphilis cardiovasculaire
Syphilis cardiovasculaire :
* SAI (A52.01)
» congénitale tardive (A50.57)

198.1* Troubles cardiovasculaires au cours d'autres maladies
infectieuses et parasitaires classées ailleurs
Lésions de la pinta [caraté] avec atteinte cardiovasculaire (A67.2t)
Maladie de Chagas avec atteinte cardiovasculaire NCA (B57.2t)

198.2*  Varices cesophagiennes non hémorragiques au cours de
maladies classées ailleurs
Varices cesophagiennes SAI au cours de :
* maladies du foie (K70-K717, K74.—7)
* schistosomiase (B65.—7)
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198.3*  Varices cesophagiennes hémorragiques au cours de maladies
classées ailleurs
Varices ecesophagiennes hémorragiques au cours de :
* maladies du foie (K70-K717, K74.—7)
* schistosomiase (B65.—7)

198.8*  Autres troubles précisés de I'appareil circulatoire au cours de
maladies classées ailleurs

IEE]  Troubles autres et non précisés de I'appareil
circulatoire
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MALADIES DE L’APPAREIL RESPIRATOIRE

Insuffisance respiratoire, non classée ailleurs

détresse respiratoire du nouveau-né (P22.—)

insuffisance cardiopulmonaire (R09.2)

syndrome de détresse respiratoire de 1’adulte (J80)

troubles respiratoires apreés un acte a visée
diagnostique et thérapeutique (J95.—-)

Insuffisance respiratoire aigiie

Insuffisance respiratoire chronique

Insuffisance respiratoire chronique obstructive

Insuffisance respiratoire chronique restrictive

Insuffisance respiratoire, sans précision

J96
A Pexclusion de :
J96.0
J96.1
J96.1+0
J96.1+1
J96.9
J98
A Pexclusion de :
J98.0
Broncholithiase
Calcification
Sténose
Ulceére
Collapsus
Dyskinésie
J98.1

Autres troubles respiratoires

apnée (du) :
* SAI (R06.8)
* nouveau-né (P28.4)
* sommeil (G47.3)
* nouveau-né (P28.3)

Affections des bronches, non classées ailleurs

des bronches

trachéobronchique

Collapsus pulmonaire

Atélectasie

Collapsus du poumon

A Uexclusion de :

atélectasie (du) :

* au cours de tuberculose (phase active)
(A15-A16)

* nouveau-né (P28.0-P28.1)
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MALADIES DE L’APPAREIL DIGESTIF

K51.3
K51.4
K51.5
K51.8
K51.9

K52.0

K52.1

K52.2

K52.3
K52.8

K52.9

Rectosigmoidite ulcéreuse (chronique)
Pseudopolypose du célon

Proctocolite muqueuse

Autres rectocolites hémorragiques

Rectocolite hémorragique, sans précision
Entérite ulcéreuse SAI

Autres gastroentérites et colites non infectieuses
Gastroentérite et colite dues a une irradiation

Gastroentérite et colite toxiques
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier I'agent toxique.

Gastroentérite et colite allergiques et alimentaires
Gastroentérite ou colite par hypersensibilité alimentaire

Colite indéterminée

Autres gastroentérites et colites non infectieuses précisées
Gastrite ou gastroentérite a éosinophiles

Gastroentérite et colite non infectieuses, sans précision
Diarrhée

Entérite précisée non infectieuse;-ou-SAl-danslespays

Il¢ite oteesaltlcetionspewvent-Glre-présumaces
Jéjunite ool peneloeiome
Sigmoidite

A Pexclusion de :  colite, diarrhée, entérite, gastroentérite :
* infectieuse (A09.0)

* non précisée-danstes-pays-ot-ees-atfeetions

(A09.9)
diarrhée :
« fonctionnelle (K59.1)
* néonatale (non infectieuse) SAI (P78.3)
* psychogeéne (F45.3)
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

K63.1 Perforation de l'intestin (non traumatique)
A Pexclusion de : avec diverticulose de l'intestin (K57.-)
perforation (non traumatique) de :
« appendice (K35.0)
* duodénum (K26.—-)

K63.2  Fistule de I'intestin
A Pexclusion de : fistule (de) (des) :
* appendice (K38.3)
* duodénum (K31.6)
* entérogénitale chez la femme (N82.2-N82.4)
* entérovésicale (N32.1)
* régions anale et rectale (K60.-)
K63.3  Ulcére de l'intestin
Ulceére primaire de l'intestin gréle

A Pexclusion de :  rectocolite hémorragique (K51.-)
ulcére (de) :
* anus et rectum (K62.6)
« digestif, de siége non précisé (K27.—-)
* duodénum (K26.-)
* gastro-intestinal (K28.—)
gastrojéjunal (K28.—)
jéjunal (K28.-)

K63.4  Entéroptose

K63.5 Polype du célon
A Pexclusion de : polype adénomateux du cdlon (D12.6)
polypose du colon (D12.6)

K63.5+0 Polypose (colique) hyperplasique

K63.5+8 Polype du célon, autre et non précisé
K63.8  Autres maladies précisées de l'intestin
K63.9 Maladie de l'intestin, sans précision
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K86.1 Autres pancréatites chroniques
Pancréatite chronique :
» SAI
* arechutes
* infectieuse
* récidivante

K86.1+0 Pancréatite chronique héréditaire

K86.1+8 Pancréatites chroniques, autres et non précisées
K86.2 Kyste du pancréas
K86.3 Pseudokyste du pancréas

K86.8 Autres maladies précisées du pancréas
Atrophie
Calcul
Cirrhose
Fibrose
Nécrose :
* SAI
* aseptique
* graisseuse
Infantilisme pancréatique

du pancréas

K86.9 Maladie du pancréas, sans précision

Atteintes de la vésicule biliaire, des voies biliaires et du
pancréas au cours de maladies classées ailleurs

K87.0* Atteinte de la vésicule biliaire et des voies biliaires au cours de
maladies classées ailleurs

K87.00* Cholangite a cytomégalovirus (B25.8%)

K87.08* Atteinte de la vésicule biliaire et des voies biliaires au
cours d’autres maladies classées ailleurs

K87.1* Atteinte du pancréas au cours de maladies classées ailleurs
Pancréatite (a) :
» cytomégalovirus (B25.27)
* ourlienne (B26.37)
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L51.2 Epidermolyse nécrosante suraigiie [Lyell]

L51.20 Epidermolyse nécrosante suraigiie [Lyell], avec
décollement cutané égal ou supérieur a 30% (de la surface
du corps)

L51.29 Epidermolyse nécrosante suraigiie [Lyell], avec

décollement cutané inférieur a 30% (de la surface du corps)
Epidermolyse nécrosante suraigiie [Lyell], avec décollement
cutané de surface non précisée

L51.8  Autres formes d'érythéme polymorphe
L51.9  Erythéme polymorphe, sans précision

7Y Erythéme noueux

[IXY Autres formes d'érythéme
A Pexclusion de : érythéme di a (des) :
* agents externes en contact avec la peau
(L23-L25)
+ feu (L59.0)
intertrigo érythémateux (L30.4)

L53.0  Erythéme toxique
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire de cause externe
(Chapitre XX) pour identifier I'agent externe.

A Pexclusion de :  érythéme toxique du nouveau-né (P83.1)
L53.1 Erythéme annulaire centrifuge
L53.2 Erythéme marginé discoide de Besnier
L53.3  Autres formes d'érythéme figuré chronique
L53.8  Autres formes précisées d'érythéeme
L53.9 Erythéme, sans précision

Erythrodermie SAI

Erythémes au cours de maladies classées ailleurs

L54.0* Erythéme marginé discoide de Besnier au cours d'un
rhumatisme articulaire aigu (100+)

L54.8* Erythéme au cours d'autres maladies classées ailleurs

628

ATIH. Mises a jour Cim-10 01/01/2009



MALADIES DE LA PEAU ET DU TISSU CELLULAIRE SOUS-CUTANE

L89

L89.0

L89.1

L89.2

L89.3

L89.9

L90
L90.0

L90.1
L90.2
L90.3
L90.4

Ulcére de décubitus et zone de pression
Note : En cas de localisations multiples a différents stades, coder
uniquement le stade le plus grave.

Comprend : escarre (de décubitus)
ulcere par platre

A Pexclusion de : ulcére trophique du col de I'utérus di a un pessaire
(N86)

Zone de pression et ulcére de décubitus de stade |

Ulcere de décubitus [pression] limité a un érythéme

Note : L'ulcere apparait comme une zone délimitée de rougeur
persistante (érythéme) sur les peaux claires ; sur les peaux
plus sombres l'ulcére pourra apparaitre de teinte persistante
rouge, bleue ou violette, sans perte de substance cutanée.

Ulcére de décubitus de stade Il

Ulcere de décubitus [pression] avec :

* abrasion

« perte de substance cutanée partielle atteignant 1'épiderme et/ou le derme
* perte de substance cutanée SAI

* phlycténe

Ulcére de décubitus de stade Il
Ulcere de décubitus [pression] avec perte de substance cutanée compléte entrainant
une atteinte ou une nécrose du tissu souscutané jusqu'au fascia sousjacent

Ulcére de décubitus de stade IV
Ulceére de décubitus [pression] avec nécrose des muscles, os et structures de soutien
(tendon ou capsule articulaire)

Ulcére de décubitus et zone de pression, sans précision
Ulceére de décubitus [pression] sans mention de stade

Affections atrophiques de la peau
Lichen scléreux et atrophique

A Pexclusion de : lichen scléreux des organes génitaux externes :
» femme (N90.4)
* homme (N48.0)

Anétodermie de Schweninger—Buzzi
Anétodermie de Jadassohn-Pellizzari
Atrophodermie de Pasini et Pierini
Acrodermatite chronique atrophiante
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L90.5 Cicatrices et fibrose cutanées
Cicatrice :
e SAI
+ adhérente (peau)
Défiguration due a des cicatrices

A Pexclusion de : cicatrice :
* chéloide (L91.0)
* hypertrophique (L91.0)

L90.6 Stries atrophiques
L90.8  Autres affections atrophiques de la peau
L90.9 Affection atrophique de la peau, sans précision

Kkl Affections hypertrophiques de la peau

L91.0 Cicatrice chéloide hypertrophique
Chéloid

Cicatrice hypertrophigue chéloide
A Pexclusion de : acné chéloide (L73.0)
cicatrice SAI (L90.5)
L91.8  Autres affections hypertrophiques de la peau

L91.9 Affection hypertrophique de la peau, sans précision

Ky}l Lésions granulomateuses de la peau et du tissu cellulaire
souscutané
A Pexclusion de : granulome actinique (L57.5)

L92.0 Granulome annulaire
Granulome annulaire perforant

L92.1 Nécrobiose lipoidique, non classée ailleurs
A Pexclusion de : avec diabéte sucré (E10-E14)

L92.2 Granulome éosinophile de la peau

L92.3 Granulome cutané et souscutané dii a la présence d'un corps
étranger

L92.8  Autres lésions granulomateuses de la peau et du tissu cellulaire
souscutané

L92.9 Lésion granulomateuse de la peau et du tissu cellulaire
souscutané, sans précision
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Vascularite [angéite] limitée a la peau, non classée

L95.0

L95.1
L95.8
L95.9

L97

L98

L98.0
L98.1

L98.2
L98.3

640

ailleurs

A Pexclusion de : angéite d'hypersensibilité (M31.0)
angiome serpigineux (L81.7)
granulomatose de Wegener (M31.3)
maladie sérique (T80.6)
panniculite :
* SAI (M79.3)
« affectant le cou et le dos (M54.0)
* lupique (L93.2)
* récidivante [Weber—Christian] (M35.6)
périartérite noueuse (M30.0)
purpura rhumatoide [Schonlein—Henoch]

(D69.0)

urticaire (L50.—)
vascularite rhumatoide (M05.2)

Vascularite livédoide
Atrophie blanche (en plaques)

Erythema elevatum diutinum
Autres vascularites limitées a la peau
Vascularite limitée a la peau, sans précision

Ulcére du membre inférieur, non classé ailleurs
A Pexclusion de :  gangréne (R02)
infections :
* de la peau (LO0-L08)
* spécifiques classées en AO0—B99
ulcére (de) :
* décubitus [pression] et zone de pression (L89.—)
* variqueux (183.0, 183.2)

Autres affections de la peau et du tissu cellulaire
souscutané, non classées ailleurs

Granulome pyogénique

Dermite factice
Excoriation névrotique

Dermatose neutrophile fébrile [Sweet]
Phlegmon a éosinophiles [Wells]
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Affections disséminées du tissu conjonctif
(M30-M36)

Comprend : maladies :
* auto-immunes :
* SAI
* disséminées
* du collagéne (vasculaire) :
* SAI
* disséminées
A Pexclusion de : maladies auto-immunes d'un seul organe ou d'un seul type
de cellule (coder a l'affection correspondante)
syndrome des antiphospholipides (D68.6)

["klVl} Périartérite noueuse et affections apparentées
M30.0 Périartérite noueuse

M30.1  Périartérite avec atteinte pulmonaire [Churg—Strauss]
Angéite granulomateuse allergique

M30.2 Périartérite juvénile
M30.3 Syndrome adéno-cutanéo-muqueux [Kawasaki]

M30.8 Autres affections apparentées a la périartérite noueuse
Syndrome de polyangéite extensive

"4l Autres vasculopathies nécrosantes

M31.0 Angéite d'hypersensibilité
Syndrome de Goodpasture

M31.1 Microangiopathie thrombotique
Purpura thrombopénique thrombotique

M31.2 Granulome malin de la ligne médiane

M31.3 Granulomatose de Wegener
Granulomatose respiratoire nécrosante

M31.4 Syndrome de la crosse aortique [Takayasu]
M31.5  Artérite a cellules géantes avec polymyalgie rhumatismale
M31.6 Autres artérites a cellules géantes

M31.7 Micropolyangéite microscopique
Polyartérite microscopique
A Pexclusion de : périartérite noueuse (M30.0)
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CHAPITRE XV

Grossesse, accouchement et puerpéralité
(000-099)

Note : Les codes de ce chapitre doivent étre utilisés pour décrire les affections
en lien avec la grossesse ou aggravées par elle, I'accouchement ou la
puerpéralité (causes maternelles ou causes obstétricales).

A Uexclusion de : certaines affections ou lésions traumatiques compliquant la
grossesse, I'accouchement ou la puerpéralité classées
ailleurs :

* causes externes (pour la mortalité) (chapitre XX)

* lésions traumatiques, empoisonnements et certaines autres
conséquences de causes externes (S00—T88.1, T88.6—T98)

» maladies dues au virus de l'immunodéficience humaine
[VIH] (B20-B24)

* nécrose pituitaire post partum (E23.0)

* ostéomalacie puerpérale (M83.0)

* tétanos obstétrical (A34)

* troubles mentaux et du comportement associés a la
puerpéralité (F53.—)

surveillance d'une grossesse :

* a haut risque (Z35.-)

* normale (Z34.—)tétanos obstétrical (A34)

Ce chapitre comprend les groupes suivants:

000-008 Grossesse se terminant par un avortement

010-016 (Edéme, protéinurie et hypertension au cours de la grossesse,
de I’accouchement et de la puerpéralité

020-029 Autres affections maternelles liées principalement a la grossesse

030-048 Soins maternels liés au feetus et a la cavité amniotique, et
problémes possibles posés par I’accouchement

060—075 Complications du travail et de I’accouchement

080-084 Accouchement

085-092 Complications principalement liées a la puerpéralité

094-099 Autres problémes obstétricaux, non classée ailleurs
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GROSSESSE, ACCOUCHEMENT ET PUERPERALITE

Complications du travail et de I'accouchement
(060-075)

Xl Travail et accouchement prématurés [avant terme]
Comprend : début (spontané) du travail avant 37 semaines
entieres de gestation

060.0 Travail prématuré sans accouchement

060.1  Travail prématuré spontané avec accouchement prématuré
Travail prématuré avec accouchement SAI
Travail prématuré spontané avec accouchement prématuré par
césarienne

060.2 Travail prématuré spontané avec accouchement a terme
Travail prématuré spontané avec accouchement a terme par
césarienne

060.3 Accouchement prématuré sans travail spontané
Accouchement prématuré par :
* césarienne sans travail spontané
* déclenchement

I3l Echec du déclenchement du travail

061.0 Echec du déclenchement médical du travail
Echec du déclenchement (du travail) (par) :
* ocytocique
* prostaglandines

061.1 Echec du déclenchement instrumental du travail
Echec du déclenchement (du travail) par :
* chirurgie
* moyens mécaniques

061.8 Autres échecs du déclenchement du travail

061.9 Echec du déclenchement du travail, sans précision

Y77l Anomalies de la contraction utérine et de la dilatation du
col

062.0 Contractions initiales insuffisantes
Dilatation insuffisante du col
Hypotonie utérine primitive
Inertie utérine pendant la phase de latence du travail
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CERTAINES AFFECTIONS DONT L’ORIGINE SE SITUE DANS LA PERIODE PERINATALE

P04.0

P04.1

P04.2
P04.3

P04.4

P04.5
P04.6
P04.8

P04.9

Feetus et nouveau-né affectés par des effets nocifs

transmis par voie transplacentaire ou par le lait maternel

Comprend : effets non tératogénes de substances transmises par voie
placentaire

A Pexclusion de : ictére néonatal dii a des médicaments ou des
toxines transmis par la mére (P58.4)
malformations congénitales (Q00-Q99)

Foetus et nouveau-né affectés par une anesthésie et par une
analgésie de la meére, au cours de la grossesse, du travail et de
I'accouchement

Réactions et intoxications dues a des opiacés et tranquillisants
administrés a la mere pendant le travail et I'accouchement

Foetus et nouveau-né affectés par d'autres médicaments
absorbés par la mére

Chimiothérapie du cancer

M¢édicaments cytotoxiques

A Pexclusion de : dysmorphisme dii a la warfarine (Q86.2)
feetus ou nouveau-né affecté par toxicomanie de la
mere (P04.4)
syndrome feetal dii a I'hydantoine (Q86.1)

Foetus et nouveau-né affectés par le tabagisme de la mére

Foetus et nouveau-né affectés par I'alcoolisme de la mére
A Pexclusion de : syndrome d'alcoolisme feetal (Q86.0)

Foetus et nouveau-né affectés par toxicomanie de la mére
A Pexclusion de : anesthésie et analgésie de la mére (P04.0)
symptdmes néonatals de privation dus a la
toxicomanie de la mere (P96.1)

Foetus et nouveau-né affectés par une utilisation par la mére de
substances chimiques nutritionnelles

Foetus et nouveau-né affectés par I'exposition de la mére a des
substances chimiques de I'environnement

Foetus et nouveau-né affectés par d'autres effets nocifs
maternels

Foetus et nouveau-né affectés par un effet nocif maternel, sans
précision
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CERTAINES AFFECTIONS DONT L’ORIGINE SE SITUE DANS LA PERIODE PERINATALE

P07.1

P07.2

P07.3

P08

P08.0

P08.1

P08.2

Autres poids faibles a la naissance
De 1000 g 4 2499 g

Immaturité extréme
Moins de 28 semaines entiéres de gestation (moins de 196 jours entiers)

Autres enfants nés avant terme
28 semaines enti¢res ou plus mais moins de 37 semaines enti¢res de gestation (196
jours entiers mais moins de 259 jours entiers)

Prématurité SAI

Anomalies liées a une gestation prolongée et un poids

élevé a la naissance

Note : Quand le poids de naissance et 1'age gestationnel sont tous
deux connus, la priorité doit alors &tre accordée au poids de
naissance.

Comprend : les états mentionnés, sans autre précision, comme cause
de mortalité, de morbidité ou de soins supplémentaires
du feetus ou du nouveau-né

Enfant exceptionnellement gros
Désigne en général un poids de naissance de 4500 g ou plus.

A Pexclusion de : syndrome de l'enfant de :
* meére ayant un diabéte de la grossesse (P70.0)
* mere diabétique (P70.1)
Autres enfants gros pour I'adge gestationnel
Autre feetus ou nouveau-né de poids supérieur ou de taille supérieure pour l'dge
gestationnel, quelle que soit la durée de la gestation
Désigne en général un poids de naissance supérieur au 90e percentile pour l'dge
gestationnel ou de 4000 g ou plus a terme.
A Pexclusion de : syndrome de I'enfant de :

* mere ayant un diabéte de la grossesse (P70.0)
* mere diabétique (P70.1)

Enfant né aprés terme, qui n'est pas gros pour I'dge
gestationnel

Feetus ou nouveau-né dont la durée de gestation est de 42 semaines entiéres ou plus
(294 jours ou plus), ni gros ni grand pour 1'age gestationnel

Postmaturité SAI
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CERTAINES AFFECTIONS DONT L’ORIGINE SE SITUE DANS LA PERIODE PERINATALE

P61.6  Autres affections transitoires de la coagulation pendant la
période néonatale

P61.8 Autres affections hématologiques précisées de la période
périnatale

P61.9 Affection hématologique de la période périnatale, sans
précision

Anomalies endocriniennes et métaboliques transitoires
spécifiques du feetus et du nouveau-né
(P70-P74)

Comprend : les affections endocriniennes et métaboliques transitoires causées
par la réponse de I'enfant aux facteurs endocriniens et
métaboliques maternels, ou son adaptation a l'existence extra-
utérine

(B Anomalies transitoires du métabolisme des glucides
spécifiques du feetus et du nouveau-né

P70.0 Syndrome de I'enfant dont la mére a un diabéte de la grossesse
Feetus ou nouveau-né (avec hypoglycémie) affecté par le diabéte de
la grossesse de la mere

P70.1 Syndrome de I'enfant de mére diabétique
Feetus ou nouveau-né (avec hypoglycémie) affecté par le diabéte
sucré maternel (préexistant)

P70.2 Diabéte sucré néonatal
P70.3 Hypoglycémie néonatale iatrogéne

P70.4  Autres hypoglycémies néonatales
Hypoglycémie transitoire du nouveau-né

P70.8 Autres anomalies transitoires du métabolisme des glucides
chez le foetus et le nouveau-né

P70.9 Anomalie transitoire du métabolisme des glucides chez le
foetus et le nouveau-né, sans précision

P71 Anomalies transitoires du métabolisme du calcium et du
magnésium du nouveau-né

P71.0 Hypocalcémie du nouveau-né, due au lait de vache
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CERTAINES AFFECTIONS DONT L’ORIGINE SE SITUE DANS LA PERIODE PERINATALE

P74.5 Tyrosinémie transitoire du nouveau-né
P74.8 Autres anomalies métaboliques transitoires du nouveau-né

P74.9 Anomalie métabolique transitoire du nouveau-né, sans
précision

Affections de l'appareil digestif du feetus et du
nouveau-né

(P75-P78)
lléus méconial (E84.1+)

P76 Autres occlusions intestinales du nouveau-né
P76.0 Syndrome du bouchon méconial

P76.1 lléus transitoire du nouveau-né
A Pexclusion de : maladie de Hirschsprung (Q43.1)

P76.2 Occlusion intestinale due a un lait épaissi

P76.8 Autres occlusions intestinales précisées du nouveau-né
A DPexclusion de : occlusion intestinale classée en K56.0-K56.5

P76.9 Occlusion intestinale du nouveau-né, sans précision
P77 Entérocolite nécrosante du feetus et du nouveau-né

B  Autres affections périnatales de I'appareil digestif
A Uexclusion de : hémorragies gastro-intestinales néonatales
(P54.0-P54.3)

P78.0 Perforation intestinale périnatale
Péritonite méconiale

P78.1 Autres péritonites néonatales
Péritonite néonatale SAI

P78.2 Hématémeése et méleena néonatals dus a une déglutition de
sang maternel

P78.3 Diarrhée non infectieuse néonatale
Diarrhée néonatale SAI

o
A09)
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CERTAINES AFFECTIONS DONT L’ORIGINE SE SITUE DANS LA PERIODE PERINATALE

P94.0

P94.1
P94.2

P94.8
P94.9

P96.0

P96.1

P96.2

P96.3

P96.4

P96.5

P96.8

Anomalies du tonus musculaire du nouveau-né

Myasthénie transitoire néonatale
A Pexclusion de : myasthénie (G70.0)

Hypertonie congénitale

Hypotonie congénitale
Syndrome non spécifique du bébé « poupée de son »

Autres anomalies du tonus musculaire du nouveau-né
Anomalie du tonus musculaire du nouveau-né, sans précision

Mort feetale de cause non précisée
Feetus mort-né SAI
Mort-né SAI

Autres affections dont I'origine se situe dans la période
périnatale

Insuffisance rénale congénitale
Urémie du nouveau-né

Symptémes néonatals de privation dus a la toxicomanie de la

meére

Syndrome de sevrage chez un enfant de mére toxicomane

A Pexclusion de : réactions et intoxications dues a des opiacés et des
tranquillisants administrés a la meére pendant le
travail et 'accouchement (P04.0)

Symptomes de privation d'une utilisation thérapeutique de
médicaments chez le nouveau-né

Retard de fermeture des sutures craniennes
Craniotabés du nouveau-né

Interruption de la grossesse affectant le feetus et le nouveau-né
A DPexclusion de : interruption de la grossesse affectant la mére
(004.-)

Complications consécutives a des actes a visée diagnostique et
thérapeutique intra-utérins affectant le foetus et le nouveau-né,
non classées ailleurs

Autres affections précisées dont I'origine se situe dans la
période périnatale
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

Q17.4

Q17.5

Q17.8

Q17.9

Q18.0

Anomalie de position de I'oreille
Position basse de I'oreille

A Pexclusion de : pavillon cervical (Q18.2)

Oreilles proéminentes
Oreille « chauve-souris »

Autres malformations congénitales précisées de I'oreille
Absence congénitale du lobe de l'oreille

Malformation congénitale de I'oreille, sans précision
Anomalie congénitale de l'oreille SAI

Autres malformations congénitales de la face et du cou
A Uexclusion de :  affections classées en Q67.0-Q67.4
anomalies dentofaciales [y compris les
malocclusions] (K07.-)
cyclopie (Q87.0)
fente labiale et fente palatine (Q35—Q37)
malformations congénitales des os du crane et de
la face (Q75.-)
persistance du canal thyréoglosse (Q89.2)
syndromes congénitaux malformatifs affectant
'aspect de la face (Q87.0)

Fissure, fistule et kyste d'origine branchiale

Q18.00 Kyste de la queue du sourcil

Q18.08 Autres fissures, fistules et kystes d’origine branchiale

Q18.1

Q18.2

Q18.3

Q18.4
Q18.5

836

Vestiges branchiaux

Fistule et kyste préauriculaires
Fistule (du) :

* cervicoauriculaire

* pavillon, congénitale

Fistule et kyste prétragiens

Autres malformations d'origine branchiale
Malformations de la fente branchiale SAI
Otocéphalie

Pavillon cervical

Cou palmé
Pterygium colli

Macrostomie
Microstomie
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SYMPTOMES, SIGNES ET RESULTATS ANORMAUX D’EXAMENS

R06.0

R06.1

R06.2

R06.3

R06.4

R06.5

R06.6

R06.7
R06.8

Anomalies de la respiration
A Pexclusion de : arrét respiratoire (R09.2)
détresse respiratoire du nouveau-né (P22.—)
insuffisance respiratoire (J96.-)
* du nouveau-né (P28.5)
syndrome de détresse respiratoire de I’adulte (J80)

Dyspnée

Orthopnée

Essoufflement

A Pexclusion de : tachypnée transitoire du nouveau-né (P22.1)

Stridor
A l'exclusion de: laryngisme (striduleux) (J38.5)
stridor laryngé congénital (P28.8)
Sifflement
Wheezing
Respiration périodique
Dyspnée de Cheyne—Stokes
Hyperventilation
A l'exclusion de: hyperventilation psychogene (F45.3)
Respiration par la bouche
Ronflement
A l'exclusion de: sécheresse de la bouche SAI (R68.2)
Hoquet
A l'exclusion de: hoquet psychogene (F45.3)
Eternuement
Anomalies de la respiration, autres et non précisées
Apnée SAI
Sensation d’étouffement
Soupir
Spasme du sanglot
A l'exclusion de: apnée du:
¢ nouveau-né (P28.4)
e sommeil (G47.3)
du nouveau-né (primaire) (P28.3)
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CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

Symptémes et signes relatifs aux systémes nerveux et
ostéomusculaire
(R25-R29)

IEZE Mouvements involontaires anormaux

R25.0
R25.1

R25.2

R25.3

R25.8

A Pexclusion de : mouvements stéréotypés (F98.4)
tics (F95.-)
troubles spécifiques de la motricité (G20—-G26)

Mouvements anormaux de la téte

Tremblement, sans précision
A Pexclusion de : chorée SAI (G25.5)
tremblement :
* essentiel (G25.0)
* hystérique (F44.4)
* intentionnel (G25.2)
Crampe et spasme
A Pexclusion de :  spasme :
* infantile (G40.4)
* pédocarpien (R29.0)
Fasciculation
Contractions SAI

Mouvements involontaires anormaux, autres et non précisés

I Anomalies de la démarche et de la motilité

R26.0

R26.1

R26.2
R26.3

894

A Pexclusion de :  ataxie :
* SAI (R27.0)
* héréditaire (G11.-)
* locomotrice (syphilitique) (AS52.1)
syndrome d'immobilité (paraplégique) (M62.3)

Démarche ataxique
Démarche ébrieuse

Démarche paralytique
Démarche spastique

Difficulté a la marche, non classée ailleurs

Immobilité
Confiné au fauteuil
Grabataire
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SYMPTOMES, SIGNES ET RESULTATS ANORMAUX D’EXAMENS

R26.30 Etat grabataire

R26.38 Immobilité, autre et sans précision
R26.8 Anomalies de la démarche et de la motilité, autres et non
précisées
Démarche instable SAI
R26.80 G; hutes-a |epe’t|_t|en )

L7148 Autres troubles de la coordination
A Pexclusion de : ataxie héréditaire (G11.-)
démarche ataxique (R26.0)
vertige SAI (R42)

R27.0 Ataxie, sans précision
R27.8 Troubles de la coordination, autres et non précisés

IEZE] Autres symptomes et signes relatifs aux systéemes
nerveux et ostéomusculaire
R29.0 Tétanie
Spasme pédocarpien
A Pexclusion de : tétanie :
* apres thyroidectomie (E89.2)
* hystérique (F44.5)
* néonatale (P71.3)
* parathyroidienne (E20.9)
R29.1 Méningisme
R29.2 Réflexes anormaux
A Pexclusion de : réaction vasovagale ou syncope (R55)
réflexe :

* nauséeux exagéré (J39.2)
* pupillaire anormal (H57.0)

R29.3 Posture anormale

R29.4 Hanche « aressort »
A Pexclusion de : malformations congénitales de la hanche (Q65.-)
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R45.2

R45.3
R45.4
R45.5
R45.6
R45.7
R45.8

R46.0
R46.1
R46.2
R46.3
R46.4

R46.5
R46.6

R46.7

R46.8

900

Tristesse
Ennuis SAI

Découragement et apathie

Irritabilité et colére

Hostilité

Violence physique

Etat de choc émotionnel et tension, sans précision

Autres symptdomes et signes relatifs a I'humeur

Idées [tendances] suicidaires

A Pexclusion de : idées suicidaires au cours de troubles mentaux
(FO0-F99)

Symptémes et signes relatifs a I'apparence et au
comportement

Hygiéne personnelle trés défectueuse
Apparence personnelle bizarre
Comportement étrange et inexplicable
Suractivité

Lenteur et manque de réactivité
A DPexclusion de :  stupeur (R40.1)

Caractére soupgonneux et évasif

Inquiétude et préoccupation exagérées pour les événements
sources de tension

Prolixité et détails masquant les raisons de la consultation et
génant le contact

Autres symptomes et signes relatifs a I'apparence et au

comportement

Négligence personnelle SAI

A Pexclusion de : ingestion insuffisante d'aliments et de liquides
par négligence personnelle (R63.6)
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SYMPTOMES, SIGNES ET RESULTATS ANORMAUX D’EXAMENS

R63.3

R63.4
R63.5

R63.6

R63.8

R65.0

R65.1

R65.2

Difficultés nutritionnelles et nutrition inadaptée
Difficultés d'alimentation SAI

A Pexclusion de : problémes alimentaires du nouveau-né (P92.-)
trouble de 1'alimentation du nourrisson et de
I'enfant (F98.2)

Perte de poids anormale

Prise de poids anormale
A Pexclusion de :  obésité (E66.—)
prise de poids excessive au cours de la grossesse (026.0)

Ingestion insuffisante d'aliments et de liquides par négligence
personnelle
A Pexclusion de : inanition due a 1'anorexie (R63.0)
inanition due a la privation de nourriture (X53.-)
négligence personnelle SAI (R46.8)
soif due a la privation d'eau (X54.-)

Autres symptémes et signes relatifs a I'absorption d'aliments et
de liquides

Cachexie
A Pexclusion de : cachexie maligne (C80)
marasme nutritionnel (E41)
syndrome cachectique di au VIH (B22.2)

Syndrome de réponse inflammatoire systémique

Note : La catégorie R65 ne devrait jamais étre utilisée pour le codage
de la cause principale. Cette catégorie est a utiliser en
codage multiple pour identifier cet état quelle qu'en soit la
cause. Un code d'un autre chapitre devrait étre porté en
premier lieu pour indiquer la cause ou la maladie
sousjacente.

Syndrome de réponse inflammatoire systémique d'origine
infectieuse sans défaillance d'organe

Syndrome de réponse inflammatoire systémique d'origine
infectieuse avec défaillance d'organe
Sepsis sévere

Syndrome de réponse inflammatoire systémique d'origine non
infectieuse sans défaillance d'organe
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R65.3  Syndrome de réponse inflammatoire systémique d'origine non
infectieuse avec défaillance d'organe

R65.9 Syndrome de réponse inflammatoire systémique, non précisé

({1l Autres symptomes et signes généraux

R68.0 Hypothermie, non associée a une baisse de la température
ambiante
A Pexclusion de : hypothermie (du) (due ) :
» SAI (accidentelle) (T68)
« anesthésie (T88.5)
* baisse de la température ambiante (T68)
* nouveau-né (P80.-)

R68.1 Symptomes non spécifiques propres au nourrisson
Nourrisson irritable
Pleurs excessifs du nourrisson

A Pexclusion de : irritabilité cérébrale du nouveau-né (P91.3)
syndrome d'éruption dentaire (K00.7)
R68.2 Sécheresse de la bouche, sans précision
A Pexclusion de : hyposécrétion des glandes salivaires (K11.7)
sécheresse de la bouche due a :
* déshydratation (E86)
 syndrome de Gougerot—Sjogren (M35.0)
R68.3 Hippocratisme digital
Hippocratisme des ongles
A Pexclusion de : hippocratisme digital congénital (Q68.1)
hippocratisme unguéal congénital (Q84.6)

R68.8  Autres symptomes et signes généraux précisés

IEIX] Causes inconnues et non précisées de morbidité
Maladie :
* SAI
* non diagnostiquée, non précisée quant au siége ou au systéme
concerné

910

ATIH. Mises a jour Cim-10 01/01/2009



CLASSIFICATION INTERNATIONALE DES MALADIES

Lésion traumatique des nerfs et de la moelle épiniére comprenant:

atteinte de la continuité des nerfs et de la moelle épinicre
hématomyélie

paralysie (transitoire)

paraplégie traumatique

quadriplégie

section d’un nerf

section compléte ou incompléte de la moelle épiniére

Lésion traumatique des vaisseaux sanguins comprenant:

anévrisme ou fistule
(artério-veineuse) traumatique
arrrachement
hématome artériel traumatique des vaisseaux sanguins
lacération
rupture traumatique
section

Lésion traumatique de fascias, de muscles et de tendons comprenant:

arrachement

foulure

lacération de fascias, de muscles et de tendons
rupture traumatique

section

Ecrasement
Amputation traumatique
Lésion traumatique des organes internes comprenant:

commotion A
déchirure traumatique
ecchymose

écrasement

hématome traumatique > des organes internes
lacération

1ésion par souffle
perforation traumatique
rupture traumatique )

Lésions traumatiques, autres et non précisées
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S37.7 Lésions traumatiques de multiples organes urinaires et
pelviens

S37.8 Lésions traumatiques d’autres organes urinaires et
pelviens

A Pexclusion de : plaie ouverte des organes génitaux externes,
autres et non précisés (S31.5)
S37.8-0 Lésion traumatique de la glande surrénale
S$37.8-8 Lésion traumatique d’autres organes pelviens et
urinaires précisés
Canal déférent
Prostate
Vésicule séminale

S37.9 Lésion traumatique d’un organe pelvien et urinaire non
précisé

CkI:l Ecrasement et amputation traumatique d’une
partie de I'|abdomen, des lombes et du bassin

S$38.0 Ecrasement des organes génitaux externes

$38.1 Ecrasement de parties autres et non précisées de
I’abdomen, des lombes et du bassin

S38.10 Ecrasement de la fesse

S$38.18 Ecrasement d’autres parties précisées de ’abdomen,
des lombes et du bassin

$38.19 Ecrasement de parties non précisées de ’abdomen, des
lombes et du bassin

$38.2 Amputation traumatique des organes génitaux externes
Lévres (grandes) (petites)
Pénis
Scrotum
Testicule
Vulve

S$38.3 Amputation traumatique de parties autres et non
précisées de I’'abdomen, des lombes et du bassin
A l'exclusion de: dissection transversale de 1’abdomen (T05.8)

m Lésions traumatiques de I’'abdomen, des lombes
et du bassin, autres et sans précision

S$39.0 Lésion traumatique de muscles et de tendons de
I’abdomen, des lombes et du bassin
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T14.5

T14.6

T14.7

T14.8
T14.9

994

Lésion traumatique de vaisseau(x) sanguin(s) d'une partie du

corps non précisée

Anévrisme ou fistule
(artérioveineuse) traumatique

Arrachement

Lacération de vaisseau(x) sanguin(s) SAI

Lésion traumatique

Rupture traumatique

Section

Hématome artériel traumatique SAI

A Uexclusion de : 1ésions traumatiques multiples de vaisseaux
sanguins SAI (T06.3)

Lésion traumatique de muscles et de tendons d'une partie du
corps non précisée
Arrachement
Entorse

Foulure

Lacération de muscle(s) et de tendon(s) SAI
Lésion traumatique
Rupture traumatique
Section

A Pexclusion de : 1ésions traumatiques multiples de muscles et de
tendons SAI (T06.4)

Ecrasement et amputation traumatique d'une partie du corps
non précisée
Amputation

Berasement traumatique SAI

A Pexclusion de : amputations traumatiques multiples SAI (T05.9)
écrasements multiples SAI (T04.9)
Autres lésions traumatiques d'une partie du corps non précisée

Lésion traumatique, sans précision
A Pexclusion de : 1ésions traumatiques multiples SAI (T07)
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Hypothermie

Hypothermie accidentelle

A Pexclusion de :  gelures (T33-T35)
hypothermie (du) :
* consécutive a une anesthésie (T88.5)
* non associée a une baisse de la température
ambiante (R68.0)
* nouveau-né (P80.—-)

T68.+0 Hypothermie, température corporelle égale ou inférieure a

32°C

T68.+8 Hypothermie, température corporelle supérieure a 32°C ou

T69

T69.0

T69.1
T69.8
T69.9

T70

T70.0

T70.1

1026

non précisée

Autres effets d'une baisse de la température
A Pexclusion de :  gelures (T33-T35)

Main et pied d'immersion
Pied des tranchées

Engelures
Autres effets précisés d'une baisse de la température
Effet d'une baisse de la température, sans précision

Effets de la pression atmosphérique et de la pression de

I'eau

Barotraumatisme de I'oreille

Effets sur 'oreille des changements de la pression atmosphérique
ambiante ou de celle de I'eau

Otite moyenne barotraumatique

Barotraumatisme des sinus

Effets sur les sinus des changements de la pression atmosphérique
ambiante

Sinusite barotraumatique
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T70.2

T70.3

T70.4

T70.8

T70.9

T71

T73
T73.0

T731

Effets de I'altitude, autres et non précisés
Anoxie due a l'altitude

Barotraumatisme SAI

Hypobaropathie

Mal des montagnes

Maladie de(s) :

» Alpes

* Monge

A Pexclusion de :  polycythémie due a l'altitude (D75.1)

Maladie des caissons [maladie de la décompression]
Maladie de l'air comprimé
Paralysie des plongeurs

Effets des fluides a haute pression
Injection traumatique de fluide a haute pression (industrielle)

Autres effets de la pression atmosphérique et de la pression de
I'eau
Syndrome dii au souffle d'une explosion

Effet de la pression atmosphérique et de la pression de I'eau,
sans précision

Asphyxie

Insuffisance d'oxygénation systémique due a :

» faible teneur en oxygéne de l'air ambiant

* géne mécanique a la respiration

Suffocation (par strangulation)

A Pexclusion de : anoxie due a l'altitude (T70.2)
asphyxie due a :
* autres émanations, gaz et fumées (T59.—-)
* inhalation d'aliments ou de corps étranger

(T17.-)

» monoxyde de carbone (T58)
détresse respiratoire du nouveau-né (P22.—)
syndrome de détresse respiratoire de 1’adulte (J80)

Effets d'autres privations

Effets de la faim
Famine
Privation de nourriture

Effets de la soif
Privation d'eau
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Certaines complications précoces des traumatismes
(T79)

T79 Certaines complications précoces des traumatismes,
non classées ailleurs
A Pexclusion de : complications de soins chirurgicaux et médicaux
NCA (T80-T88)
complications survenant pendant ou a la suite
d'un acte médical a visée diagnostique et
thérapeutique (T80-T88)
détresse respiratoire du nouveau-né (P22.—)
syndrome de détresse respiratoire de 1’adulte
(J80)

T79.0 Embolie gazeuse (traumatique)
A Pexclusion de : embolie gazeuse compliquant :
+ avortement, grossesse extra-utérine ou molaire
(000-007, 008.2)
* grossesse, accouchement et puerpéralité
(088.0)

T79.1 Embolie graisseuse (traumatique)
A Pexclusion de : embolie graisseuse compliquant :
 avortement, grossesse extra-utérine ou molaire
(000-007, 008.2)
* grossesse, accouchement et puerpéralité
(088.8)

T79.2 Hémorragie traumatique secondaire et récidivante

T79.3 Infection posttraumatique d'une plaie, non classée ailleurs
Utiliser, au besoin, un code supplémentaire (B95-B97) pour
identifier I'agent infectieux.

1031

ATIH. Mises a jour Cim-10 01/01/2009



LESIONS TRAUMATIQUES ET EMPOISONNEMENTS

T80.5

T80.6

T80.8

T80.9

T81

Choc anaphylactique di au sérum
A Pexclusion de : choc :
* allergique SAI (T78.2)
* anaphylactique :
» SAI (T78.2)
+ di a des effets indésirables d'un médicament
approprié et correctement administré (T88.6)

Autres réactions sériques
Eruption sérique
Intoxication (par) :

* protéines

» sérique

Maladie sérique

Urticaire sérique

A Pexclusion de : hépatite sérique (B16.—)

Autres complications consécutives a une injection
thérapeutique, une perfusion et une transfusion

Complication consécutive a une injection thérapeutique, une
perfusion et une transfusion, sans précision
Réaction a une transfusion SAI

Complications d'actes a visée diagnostique et
thérapeutique, non classées ailleurs
A Pexclusion de : complication aprés :
* injection thérapeutique, perfusion et transfusion
(T80.-)
* vaccination (T88.0—T88.1)
complications précisées classées ailleurs, telles
que :
» complications de protheses, implants et greffes
(T82-T85)
dermites dues a des médicaments (L23.3, L24.4,
L25.1, L27.0-L27.1)
* échec et rejet d'organes et de tissus greffés
(T86.-)
* intoxications et effets toxiques de médicaments
et de produits chimiques (T36—-T65)
effet indésirable d'un médicament SAI (T88.7)
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T81.2

T81.3

T81.30
T81.38

T81.4

Perforation et déchirure accidentelles au cours d'un acte a
visée diagnostique et thérapeutique, non classées ailleurs
Perforation accidentelle de :

cathéter . .
* nerf d au cours d'un acte a visée
* organe par endoscope diagnostique et
; . instrument , .
* vaisseau sanguin sonde thérapeutique

A Pexclusion de : complications précisées classées ailleurs, telles
que syndrome de déchirure du ligament large
[Allen-Masters] (N83.8)
lésion par manceuvre instrumentale, au cours d'un
accouchement (0O70-071)
perforation ou déchirure causée par une prothése
ou un implant intentionnellement laissé dans
une plaie opératoire (T82—-T85)
Désunion d'une plaie opératoire, non classée ailleurs
Déhiscence

Rupture d'une plaie opératoire

A Pexclusion de : rupture d'une suture (de) :
* césarienne (090.0)
* obstétricale du périnée (090.1)

Eviscération postopératoire

Désunions d'une plaie opératoire non classées ailleurs,
autres et non précisées

Infection aprés un acte a visée diagnostique et thérapeutique,
non classée ailleurs

Abces de(s) :

* intraabdominal
* plaie apres un acte a visée diagnostique et
* sousphrénique thérapeutique

* sutures
Septicémie

A Pexclusion de : infection (due a) :
* injection thérapeutique, perfusion et transfusion
(T80.2)
* plaie chirurgicale obstétricale (086.0)
* prothéses, implants et greffes (T82.6—-T82.7,
T83.5-T83.6, T84.5-T84.7, T85.7)
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T82.5 Complication mécanique d'autres prothéses et implants
cardiaques et vasculaires
Etats mentionnés en T82.0 dus 4 :
* appareil de type parapluie
* ballonnet (contrepulsion)
* cathéter de perfusion
* cceur artificiel
* fistule

« shunt artérioveineux(se) créé(e) chirurgicalement

A Pexclusion de : complication mécanique d'un cathéter de
perfusion péridurale et sousdurale (T85.6)

T82.6 Infection et réaction inflammatoire dues a une prothése
valvulaire cardiaque

T82.7 Infection et réaction inflammatoire dues a d'autres prothéses,
implants et greffes cardiaques et vasculaires

T82.8 Autres complications précisées de prothéses, implants et
greffes cardiaques et vasculaires
Douleur
Embolie
Fibrose due a prothéses, implants et greffes
Hémorragie cardiaques et vasculaires
Sténose
Thrombose

T82.9 Complication d'une prothése, d'un implant et d'une greffe
cardiaques et vasculaires, sans précision

T83 Complications de prothéses, implants et greffes génito-
urinaires
A Pexclusion de :  échec et rejet d'organes et de tissus greffés (T86.—)

T83.0 Complication mécanique d'une sonde urinaire (a demeure)
Etats mentionnés en T82.0 dus 4 :
* sonde (de) :
* cystostomie
 urétrale, a demeure
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Séquelles de lésions traumatiques, d'empoisonnements
et d'autres conséquences de causes externes
(T90-T98)

Note :

T90
T90.0

T90.1

T90.2

T90.3

T90.4

T90.5

T90.8

T90.9

T91
T91.0

1048

Les catégories T90-T98 doivent étre utilisées pour indiquer des états
classés en S00—S99 et TOO-T88, comme la cause d'effets tardifs qui
sont eux-mémes classés ailleurs. Les « séquelles » comprennent celles
qui sont précisées comme telles ou comme effets tardifs, et celles
présentes au moins une année apres la Iésion traumatique aigiie.

Ces catégories ne doivent pas étre utilisées pour signaler les
intoxications et les expositions nocives chroniques. Les coder comme
des intoxications et des expositions nocives en cours.

Séquelles de lésions traumatiques de la téte

Séquelles de Iésion traumatique superficielle de la téte
Séquelles de 1ésions classées en S00.—

Séquelles de plaie ouverte de la téte
Séquelles de 1ésions classées en SO1.—

Séquelles d'une fracture du crane ou des os de la face
Séquelles de 1ésions classées en S02.—

Séquelles de Iésion traumatique de nerfs craniens
Séquelles de 1ésions classées en S04.—

Séquelles de lésion traumatique de I'eeil et de I'orbite
Séquelles de 1ésions classées en S05.—

Séquelles de lésion traumatique intracranienne
Séquelles de 1ésions classées en S06.—

Séquelles d'autres Iésions traumatiques précisées de la téte
Séquelles de 1ésions classées en S03.—, SO7-S08 et S09.0-S09.8

Séquelles de lIésion traumatique de la téte, sans précision
Séquelles de 1ésions classées en S09.9

Séquelles de lésions traumatiques du cou et du tronc

Séquelles de Iésion traumatique superficielle et de plaie ouverte

du cou et du tronc

Séquelles de 1ésions classées en S10-S11, S20—-S21, S30-S31 et
T09.0-T09.1
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CHAPITRE XXII

Codes d’utilisation particuliere
(U00-U99)

Ce chapitre comprend les groupes suivants :

U00-U49 Classement provisoire d’affections nouvelles d’étiologie
incertaine

U80-U89 Agents bactériens résistant aux antibiotiques

Classement provisoire d’affections nouvelles
d’étiologie incertaine
(UO0-U49)

m Syndrome respiratoire aigu sévére [SRAS]

uo4.9 Syndrome respiratoire aigu sévére [SRAS], sans précision

Agents bactériens résistant aux antibiotiques
(U80-U89)

Note: Ces catégories ne doivent pas étre utilisées pour coder la cause
initiale. Elles sont fournies comme codes supplémentaires pour
identifier 1’antibiotique auquel un agent bactérien est résistant, au
cours d’infections classées ailleurs.

I Agents résistant a la pénicilline et apparentés

U80.0 Agents résistant a la pénicilline
uUso.1 Agents résistant a la méthicilline

U80.8 Agents résistant a d’autres antibiotiques apparentés a la
pénicilline

IRl Agents résistant a la vancomycine et apparentés
U81.0 Agents résistant a la vancomycine

U81.8 Agents résistant a d’autres antibiotiques apparentés a la
vancomycine
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[[7] Agents résistant a de multiples antibiotiques

Note : Cette catégorie doit é&tre utilisée pour indiquer la
résistance a plusieurs antibiotiques, quand le niveau de
détail ne permet pas d’identifier quel antibiotique
contribue le plus a I’affection principale. Elle peut aussi
étre utilisée quand il est préféré n’enregistrer qu’un seul
code dans des tableaux simplifiés; dans les autres cas,
chaque résistance a un antibiotique doit étre codée
séparément.

m Agents résistant a des antibiotiques autres et
non précisés

U89.8 Agents résistant a un seul autre antibiotique précisé
us89.9 Agents résistant a un antibiotique non précisé

Autres codes d’utilisation particuliere
(U90-U99)
m Autres formes de pharmacorésistance

U90.0 Résistance aux antiépileptiques
U90.9 Résistances a un traitement, autres et non précisées
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