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Predmluva k ceskému vydani

Od svého vzniku v poloviné osmdesatych let a schvaleni v roce 1992 se MKN-10 snazi
pfizplsobit jednak pfekotnému rozvoji mediciny, jednak také novym ucelim pouziti,
predevsSim snaze o ¢im dal detailnéjsi popis poskytované zdravotni péce. K tomu slouzi
proces pravidelnych aktualizaci a soubornych aktualizovanych vydani.

V roce 2016 publikovala Svétova zdravotnickd organizace jiz 5. vydani MKN-10, které
Vam v Ceském prekladu nyni pfinaS§ime, a to nejen ve formé této knihy, ale také
(a pfredevsim) ve formé strukturovanych datovych souborl, které umozfuji plnou
integraci MKN-10 do informacnich systém.

Predkladana verze je platna k 1. 1.2018 a zahrnuje vSechny aktualizace provedené
v minulych letech. DoSlo k opravé pravopisnych, typografickych a stylistickych chyb
ataké k velkému terminologickému sjednoceni. Tak obsahla a pouzivana klasifikace
jako MKN-10 se totiZ nejen snaZi zachytit jazyk moderni mediciny, ale zarovern ho
i zpétné ovliviiuje, proto musi byt jejim smyslem i jazykova kultivace.

UzIS CR se snazi plisobit i v oblasti vzd&lavani a podpory uZivatelli (kodér() a vytvareni
metodickych material(, které maji pfipadné nejasnosti v pouzivani MKN-10
minimalizovat. Teprve spravné profesionalni okddovani klinického stavu, nejlépe
usnadnéné strojovou asistenci, umoznuje sbér dat ve zdravotnictvi v maximalni kvalité.
Vyuziti znalosti ziskanych analyzou téchto dat pak ma dopady na kazdodenni zdravi
a zivot kazdého z nas.

MKN-10 ndm pomaha mluvit stejnym jazykem, coz ma ve zdravotnictvi nevycislitelnou
hodnotu. Véfime, ze se Vam s touto klasifikaci bude pracovat co nejlépe.

V Praze 31. 10. 2017 doc. RNDr. Ladislav Dusek, Ph.D. v.r.
feditel UZIS CR

Poznémka: V ramci opravného vydani této knihy v Ffijnu 2018 doSlo k opravé nékterych
drobnych chyb. Jejich seznam naleznete v tabulce na strané 886. Nedo$lo k pridani ani
odebrani kédd; v pripadé poloZek U84.1 a U84.2 doSlo k opravé zamény textace nazvu
kodu v souladu s anglickym originalem.

V ramci mimofadné obsahové aktualizace v kvétnu 2020 doS$lo jednak k opravé nékolika
drobnych chyb, pfedevsim ale Gpravé koédi souvisejicich s epidemii onemocnéni
COVID-19. Pfedmluva a dal$i soucasti knihy z(staly v pivodni podobé.
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Uvod

Klasifikaci nemoci Ize definovat jako soustavu kategorii, do kterych jsou zafazovany
chorobné jevy podle zavedenych kritérii. Existuje mnoho moznych os takové klasifikace
a vybér jedné urCité zavisi na ucelu, ke kterému ma byt vytvofena statistika vyuzivana.
Statisticka klasifikace nemoci musi zahrnovat v8echny chorobné stavy v soustavé
zvladnutelného poctu kategorii.

Desata revize Mezinarodni statistické klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich
problém0 je posledni z fady zaloZzené v roce 1893 formalizaci Bertillonovy klasifikace
neboli Mezinarodniho seznamu pFigin smrti. Upiny prehled historického vyvoje
klasifikace je uveden v Instrukéni pfiruce. | kdyZz nazev klasifikace byl upfesnén, aby
ujasnil jeji obsah i ucel a odrazil i postupné rozsifeni jejiho rozsahu na nemoci a urazy,
zachovavame vzitou zkratku MKN. V aktualizované klasifikaci jsou zdravotni problémy
seskupeny zplisobem, ktery je povazovan za nejvhodnéjsi pro obecné epidemiologické
ucely a pro hodnoceni zdravotni péce.

Prace na desaté revizi MKN zadala v zaFi 1983, kdy byla do Zenevy svolana ptipravna
schize pro MKN-10. Postup prace byl fizen pravidelnymi schizkami Ffediteld
spolupracujicich center Svétové zdravotnické organizace (WHO) pro klasifikaci nemoci.
Byl nadto kontrolovan fadou zvlastnich porad, mimo jiné poradami Vyboru expertli pro
desatou revizi MKN, konanymi v letech 1984 a 1987.

Kromé technického pfispéni mnoha skupin odbornikl i jednotlivel pfislo z ¢lenskych
statl i regionalnich ufadoven WHO mnozstvi poznamek a navrh(, které odpovidaly na
koncepty navrhu revize rozeslané v letech 1984 a 1986. Z téchto poznamek bylo zfejmé,
Ze mnozi uzivatelé by si prali, aby MKN obsahovala i jiné typy udaji nez dosavadni
,diagnostické informace“ (v nejSirS§im smyslu tohoto pojmu). Aby bylo mozno vyhovét
takovym potfebam, vznikla koncepce skupiny (,rodiny“) klasifikaci s jadrem tvofenym
tradiéni MKN s dobfe znamou strukturou. Samotnd MKN by poskytovala diagnostické
informace pro vSeobecné Ucely, zatimco fada pfidruzenych klasifikaci by se mohla
pouzivat pro vyjadfeni jiného pfistupu k informacim nebo poskytnuti jinych informaci
(napf. o Iékarskych a chirurgickych vykonech nebo o invalidité).

P¥i vyvoji devaté revize klasifikace se objevily pfipominky, zZe potfebam mnoha riznych
uzivateld by mohla lépe vyhovovat jina zakladni struktura. Na jejich zakladé bylo
vyhodnoceno nékolik alternativnich modeltd. Ukazalo se vSak, ze tradi¢ni struktura
s jednou osou Fazeni v klasifikaci a s dalSimi aspekty, jako diraz na nemoci vyznamné
pro zdravi populace a pro zdravotnictvi vzhledem k Castému vyskytu nebo vysokym
nakladim, obstala ve zkouSce €asu a naopak navrhované alternativy by zpUsobily obtize
velkému mnozstvi uzivatelQ.

Proto i desata revize zachovava tradi¢ni strukturu MKN, i kdyz pfedesla, Cisté numericka
soustava kodovani je nahrazena alfanumerickou, ktera poskytuje SirSi ramec
a ponechava i misto pro budouci revize bez naru$Sovani stavajicich kodu, ke kterému
nékdy dochéazelo pfi dfivéjSich revizich.

Pro optimalni vyuZiti pouzitelnych kédl byly ,Poruchy postihujici mechanismus imunity*
pfipojeny k ,Nemocem krve a krvetvornych organ(“. Nové kapitoly byly vytvofeny pro
dodatkové klasifikace ,vnéjSich pfic¢in“ a ,faktor( plisobicich na zdravotni stav a kontakt
se zdravotnickymi sluzbami“ jsou nyni zaclenény v hlavni klasifikaci.
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Podvojné (dualni) klasifikaéni schéma pro etiologii a manifestaci (projev), znamé jako
soustava kfizkll a hvézdi¢ek, zavedené v devaté revizi, je v desaté revizi zachovano
a rozsifeno, informace s hvézdickou je obsazena v homogennich tfimistnych polozkach.

Obsah tii svazki MKN-10

Prezentace klasifikace se li§i od devaté revize a je publikovana ve tfech svazcich:

I. Tabelarni éast. Obsahuje zpravu Mezinarodni konference o desaté revizi, vlastni
klasifikaci na Urovni tfimistnych a &tyfmistnych kodu, klasifikaci morfologie novotvart,
struéné seznamy pro tabelaci umrtnosti a nemocnosti, definice a pravidla pro
nomenklaturu.

Il. Instrukéni pfFiru€ka. Shrnuje instrukce uvedené dfive v 1. svazku devaté revize
a pfidava mnoho novych navodd pro pouzivani tabulek i pro dal$i vyuzivani MKN,
které v pfedchozich revizich chybély. Také obsahuje historicky material prezentovany
dfive v 1. svazku.

lll. Abecedni seznam. Obsahuje abecedni seznam polozek s Uuvodem a rozSifenym
navodem k pouzivani.

Schvaleni

Tato klasifikace byla schvalena Mezinarodni konferenci o desaté revizi Mezinarodni
klasifikace nemoci v roce 1989 a pfijata 43. Svétovym zdravotnickym shromazdénim
v nasledujicim usneseni:

43. Svétové zdravotnické shromazdéni po projednani zpravy Mezinarodni konference
o desaté revizi Mezinarodni klasifikace nemoci

1. SCHVALUJE nasledujici dokumenty doporucené touto konferenci:

(1) podrobny seznam tfimistnych poloZzek a nepovinnych ¢&tyfmistnych podpolozek
i struéné seznamy pro tabelaci umrtnosti a nemocnosti, jako soucast desaté revize
Mezinarodni statistické klasifikaci nemoci a pfidruzenych zdravotnich problém, ktera
vstoupi v platnost 1. ledna 1993;

(2) definice, standardy a pozadavky na zpravy o matefské, fetalni, perinatalni,
novorozenecké a kojenecké umrtnosti;

(3) pravidla a navody ke kdédovani zakladni pficiny pro statistiku umrtnosti a hlavniho
(zakladniho) chorobného stavu pro nemocnost;

2. UKLADA generalnimu fediteli, aby vydal PFirugku k Mezinarodni statistické klasifikaci
nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémd;

3. SCHVALUJE doporuceni této konference tykajici se:

(1) koncepce a zavedeni skupiny klasifikaci souvisejicich se zdravim a nemoci,
pfidruzenych nebo doplfikovych k jadru Mezinarodni statistické klasifikace nemoci
a pfidruzenych zdravotnich probléma, spolu s mezinarodni nomenklaturou nemoci;

(2) ustaveni procesu aktualizace v ramci desetiletého cyklu revizi.
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Podékovani

Periodické revize MKN byly od Sesté revize v roce 1948 koordinovany Svétovou
zdravotnickou organizaci (WHO). Jak se Sifilo pouzivani klasifikace, tak rostl
pochopitelné i zajem uzivatell pfispivat k procesu revizi. Desata revize je vysledkem
rozsahlé mezinarodni aktivity, spoluprace a kompromisd. WHO dékuje za pFispévky
mezinarodnich i narodnich skupin odborniku i jednotlivcd z velkého poétu zemi.

Svétova zdravotnickd organizace dékuje za vyznamné technické pfispéni
spolupracujicimu centru WHO pro skupinu mezinarodnich klasifikaci, které sidli
v Némeckém Ustavu pro dokumentaci a informace v mediciné (DIMDI) v Koliné nad
Rynem, a zvlasté vedoucimu centra Dr. med. Michaelu Schopenovi, za aktualizaci textu
a pfipravu elektronickych soubor(, které byly pouzity pro tuto verzi MKN-10.

Spolupracujici centra WHO pro skupinu
mezinarodnich klasifikaci

Pro asistenci pfi problémech se zavadénim a pouzivanim klasifikaci tykajicich se zdravi
a zejména pfi pouzivani MKN bylo ustanoveno tfinact spolupracujicich center WHO pro
rodinu mezinarodnich klasifikaci.

Je Zadouci, aby jednotlivé zemé& upozornily pfislusng centra na vSechny vyznamné
problémy vzniklé pfi pouzivani MKN a zejména na nové nemoci, pro které MKN
neposkytuje vhodnou klasifikaci a které se vyskytuji ¢asto. Az dosud nebyla MKN
aktualizovana mezi revizemi, ale bylo navrzeno, aby byl zaveden mechanismus
vyuzivajici uvedena centra a umoznujici v pfipadé potfeby vytvareni vhodnych kédu pro
nové nemoci.

Kromé oficidlnich spolupracujicich center existuje fada narodnich referenénich center
a pokud jednotlivi uzivatelé narazi na problémy, méli by se predevsim radit s nimi nebo
s prisluSnymi narodnimi urady.

Na strankach http://www.who.int/classifications/network/collaborating/en/ mizete nalézt
aktualni pfehled spolupracujicich center.

Sdéleni by méla byt adresovana vedoucimu spolupracujiciho centra WHO pro klasifikaci
nemoci v jednom z téchto Ustava:

- Australian Institute of Health
GPO Box 570
Canberra ACT 2601,
Australia

- Health and Social Care Information Centre (HSCIC)
Data and Information Services/Information Standards Delivery/Clinical Classifications
Service
Floor 2, Princes Exchange, Princes Square, LS1 4HY
West Yorkshire, United Kingdom of Great Britain and Northern Ireland

- National Center for Health Statistics
Centers for Disease Control and Prevention
3311 Toledo Road
Hyattsville, MD 20782
United States of America

- School of Public Health of the University of Sao Paulo
Av Dr Arnaldo, 715
01246-904 Sao Paulo, Brazil

- Peking Union Medical College (PUMC) Hospital
Chinese Academy of Medical Sciences (CAMS),
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No1 Shuaifuyuan Hutong, Dongcheng District, Beijing, 100730,
People’s Republic of China
- INSERM-CépiDc
80 Rue du Général Leclerc
94270 Le Kremlin-Bicétre Cedex, France

- German Institute of Medical Documentation and Information (DIMDI)
Waisenhausgasse 36-38A, Koln 50676, Germany

- Central Bureau of Health Intelligence (CBHI)
Directorate General of Health Services,
Ministry of Health & Family Welfare, New Delhi 110108, India

- Direzione centrale salute integrazione sociosanitaria, politiche sociali e famiglia
Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia
Via Pozzuolo 330 33100 Udine, ltalia

- ICD Office
Policy Planning Division
Statistics and Information Department
Minister’s Secretariat,
Ministry of Health, Labour and Welfare
1-2-2 Kasumigaseki, Chiyodaku, Tokyo, Japan

- Korea Health and Welfare Information Service
Dae-Kyo building 5F, 1107 Ho Gyae-dong
Dongan-gu Anyang-Si, Gyeonggi-Do 431-080
Republic of Korea

- Office of Statistics and Medical Records
Health Information and Medical Records
Ministry of Health, Kuwait

— Direccion General de Informacion en Salud
Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud
Secretaria de Salud
Reforma No 450 - 11vo. Piso
Col Juarez, México DF

- National Institute of Public Health and the Environment (RIVM)
PO Box 1, 3720 BA Bilthoven, The Netherlands

- Nordic Centre for Classifications in Health Care
Norwegian Directorate of Health
PO Box 7000, St Olav’s Pass
NO-0130 Oslo, Norway

- National Research Institute for Public Health
12 Vorontsovo Pole 12/1, 105064 Moscow, Russian Federation

- Informatics and Knowledge Management Directorate
South African Medical Research Council
PO Box 19070, Tygerberg,
South Africa 7505

- Ministry of Public Health
Bureau of Policy and Strategy Office of the Permanent Secretary
Thai Health Standard Coding Center
Tiwanon Road Nonthaburi, 11000 Thailand

- Centro Venezolano de Clasificacion de Enfermedades
Centro Colaborador OPS/OMS para la CIE, en idioma espafiol
Ministerio del Poder Popular para la Salud
Centro Simén Bolivar, Edif Sur, piso 3, Opc. 315
Urb El Silencio, ZP: 1010, Caracas, DC
Republica Bolivariana de Venezuela
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Zprava mezinarodni konference
o desaté revizi Mezinarodni klasifikace nemoci
Mezinarodni konference o desaté revizi Mezinarodni klasifikaci nemoci byla svolana

Svétovou zdravotnickou organizaci do jejiho sidla v Zenevé od 26. zaFi do 2. Fijna 1989.
Zucastnily se ji delegace ze 43 ¢lenskych statu:

Angola Lucembursko
Australie Madagaskar
Bahamy Mali

Belgie Malta

Brazilie Mozambik
Bulharsko Nizozemsko
Burundi Niger

Kanada Portugalsko
Cina Republika Korea
Kuba Senegal

Kypr Singapur
Dansko Spanélsko
Finsko Svédsko
Francie Svycarsko
Némecka demokraticka republika Thajsko
Spolkova republika Némecko Uganda
Madarsko SSSR

Indie Spojené arabské emiraty
Indonésie Spojené kralovstvi
Izrael USA

Japonsko Venezuela

Kuvaijt

Organizace spojenych narodd, Mezinarodni organizace prace a regionalni Gfadovny
WHO vyslaly na konferenci své reprezentanty, stejné jako Rada pro mezinarodni
organizace lékafskych véd a dvanact dalSich nevladnich organizaci zabyvajicich se
registraci rakoviny, hluchotou, epidemiologii, rodinnym Iékafstvim, gynekologii
a porodnictvim, hypertenzi, zdravotnimi zaznamy, preventivni a socialni medicinou,
neurologii, psychiatrii, rehabilitaci a sexualné pfenosnymi nemocemi.

Konferenci zahajil jménem generalniho feditele jeho zastupce, Dr. J.-P. Jardel. Promluvil
o rozsahlych konzultacich a pfipravnych pracich, které byly vénovany navrhim revize
a vyzadaly si prodlouzeni intervalu mezi revizemi. Pfipomnél, Ze novy nazev desaté
revize, Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémd,
zdUrazriuje jeji statisticky ucel a odrazi také jeji rozSifeny rozsah. Vzitd zkratka MKN
v8ak bude zachovana. Upozornil také na nové alfanumerické kdédovani, které umozriuje
zlepsit vyvazenost obsahl kapitol a ponechat i prostor pro doplfiky a zmény. Zminil se
i 0 zameéru vytvorit pfiruéni MKN verzi s tfimistnymi polozkami pro bézné pouzivani, pro
které je podrobna ¢tyfmistna verze malo vhodna.
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Konference zvolila toto pfedsednictvo:
Dr. R. H. C. Wells, Australie (pfedseda)
Dr. H. Bay-Nielsen, Dansko (mistopfedseda);
Dr. R. Braun, NDR (mistopfedseda)
Mr. R. A. Israel, USA (mistopfedseda)
Dr. R. Laurenti, Brazilie (mistopfedseda)
Dr. P. Maguin, Francie (zpravodaj)
Ms. E. Taylor, Kanada (zpravodaj).
Sekretariat konference tvorili:
Dr. J.-P. Jardel, zastupce generalniho feditele WHO, Zeneva, évycarsko

Dr. H. R. Hapsara, feditel Sekce epidemiologického dohledu a posuzovani trendu
zdravotni situace WHO, Zeneva, Svycarsko

Dr. J. C. Alary, hlavni lekaF Vyvoje epidemiologickych a zdravotné statistickych sluzeb
WHO, Zeneva, Svycarsko

Dr. G. R. Brémer, ufedni Iékar Vyvoje epidemiologickych a zdravotné statistickych
sluzeb WHO, Zeneva, Svycarsko (sekretar)

Mr. A.L"Hours, technicky trednik Vyvoje epidemiologickych a zdravotné statistickych
sluzeb WHO, Zeneva, Svycarsko

Prof. W. Janisch, NDR (poradce)

Mr. T. Kruse, Dansko (poradce)

Dr. K. Kupka, Francie (poradce)

Dr. J. Leowski, Polsko (poradce)

Ms. R. M. Loy, Spojené kralovstvi (poradce)
Mr. R. H. Seeman, USA (poradce).

Sekretariatu konference dale asistovali reprezentanti dalSich technickych slozek hlavni
uradovny WHO.

Konference pfijala rozvrh jednani o obsahu kapitol desaté revize, o materialu zafazeném
do publikovaného manualu, o procesu zavadéni revize, o skupiné klasifikaci a o pfidru-
zenych zalezitostech.

1. Historie a vyvoj pouzivani
Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN)

Konference si pfipomnéla pusobivou historii statistické klasifikace poc€inajici
v osmnactém stoleti. Zatimco rané verze klasifikace se tykaly jen pfi¢in smrti, jeji rozsah
byl rozsifen na jiné, nejen smrtelné nemoci teprve Sestou revizi vroce 1948. Toto
rozSifovani pokraovalo az do devaté revize, spolu sinovacemi vyzadovanymi
statistickymi potfebami velmi odliSnych organizaci. Mezinarodni konference o devaté
revizi (Zeneva, 1975) také schvalila doporugeni k publikaci dopliikovych klasifikaci
Iékarskych vykonu a télesnych postizeni a invalidity.

2. Prehled aktivit v pripravé navrhi desaté revize MKN

Navrhy pfedlozené této konferenci byly vysledkem rozsahlych Cinnosti v centrale WHO
a po celém svété. Postup prace byl fizen pravidelnymi schizkami feditelt spolupracuji-
cich center WHO pro klasifikaci nemoci. Nadto byl kontrolovan fadou zvlastnich porad
a Vyborem expertt pro desatou revizi MKN na poradach konanych v letech 1984 (1)
a 1987 (3), kde se rozhodovalo o smérech prace a o formé kone¢nych navrhu.
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Rozséahlé pfipravy se vénovaly rovnéz radikalnimu posouzeni vhodnosti uspofadani
struktury MKN, k podstaté statistické klasifikace nemoci a jinych zdravotnich potizi, aby
mohla slouzit Sirokym a rozdilnym potfebam evidence Udaji o imrtnosti a o zdravotnické
péci. Byly zkoumany i cesty stabilizace kédovaciho systému, aby se minimalizovalo jeho
naru$eni pfi naslednych revizich, a byly probirany moznosti zlepSeni vyvazenosti obsaht
jednotlivych kapitol MKN.

| v nové struktufe bylo zfejmé, Ze jedna klasifikace nemulze pokryt i extrémni pozadavky.
Proto byla vytvofena koncepce skupiny (,rodiny") klasifikaci s jadrem tvofenym hlavni
MKN k pokryti potfeb tradi¢nich statistik Umrtnosti a nemocnosti, zatimco potfeby vice &i
méneé podrobnych ¢&i odliSnych klasifikaci by byly uspokojeny jinymi €leny skupiny.

PFi posuzovani alternativnich modell struktury MKN ve spolupracujicich centrech WHO
se zjistilo, Zze kazdy model mél urcité neuspokojivé vlastnosti a zadny nemél takové
vyhody proti stavajici struktufe, aby ji mohl nahradit. Zvlastni porady vénované
hodnoceni devaté revize potvrdily, ze ackoli néktefi potencialni uzivatelé povazovali
sou€asnou strukturu MKN za nevhodnou, existovalo velké mnozstvi spokojenych
uzivatell, ktefi soudili, Zze ma mnoho silnych stranek, a pfes vSechny zfejmé nebo
zdanlivé rozpory si pfali pokracovani v jeji existujici formé.

Zkoumaly se i rozdilné zplsoby alfanumerického znaceni, které by pfinesly lepSi
vyvazenost mezi kapitolami a poskytly dostatecny prostor pro budouci dodatky a zmény
bez naruseni kodu.

Rozhodnuti o téchto zalezitostech pfipravila cestu k Usp&Snému usporadani kapitol pro
desatou revizi. WHO rozeslala dvakrat tyto navrhy k pfipominkam ¢lenskym zemim,
paralelné s posuzovanim navrhd dalSimi institucemi, poradami vedoucich
spolupracujicich center a vyboru expertti. Rada mezinarodnich odbornych spoleénosti,
jednotlivych specialistd a expertd, ostatnich oddéleni ustfedi WHO i oblastnich ufadoven
WHO pfispéla radami a navody jednotce WHO zodpovédné za MKN a spolupracujicim
centrim pfi pfipravé navrh( a pfiloh predlozenych této konferenci. WHO velmi dékuje za
tuto pomoc.

3. Obecné charakteristiky a obsah desaté revize MKN

Hlavni inovaci v desaté revizi je pouziti alfanumerického kédovaciho schématu, jednoho
pismene a tfi Cislic pfi ¢tyfmistné klasifikaci. Vysledkem je vice nez zdvojnasobeni
kédovacich moznosti ve srovnani s devatou revizi, které umoznilo, ze vétsiné kapitol
mohlo byt vyhrazeno jedno nebo skupina pismen, z nichz kazdé je schopno poskytnout
100 tfimistnych poloZzek. Z 26 moznych pismen bylo pouzito 25. Pismeno U bylo
ponechano volné' pro dopliiky a zmény a pro mozné prozatimni klasifikace k vyfeseni
potizi, které mohou vzniknout mezi revizemi.

Pro budouci rozsifovani a revize byly ze strategickych divod( nékteré tfimistné polozky
ponechany prazdné. Jejich pocet se liSi podle kapitol. Kapitoly s primarni anatomickou
osou klasifikace maji méné volnych polozek, protoZe se predpoklada, Ze budouci zmény
jejich obsahu budou omezené;jsi.

Devata revize obsahovala 17 kapitol a jeSté dvé dodatkové klasifikace: ,Dodatkovou
klasifikaci vnéjSich pfi¢in poranéni a otrav* (kéd E) a ,Dodatkovou klasifikaci faktor(
pusobicich na zdravotni stav a kontakt se zdravotnickymi sluzbami“ (kéd V). Jak
doporugilo pfipravné zasedani pro desatou revizi (Zeneva 1983) (4) a schvalily nasle-
dujici porady, tyto dvé kapitoly se jiz nepovazuji za dodatkové, ale jsou zahrnuty jako
soucast zakladni klasifikace.

V aktualizované verzi je pismeno U vyuzito
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Pofadi kapitol bylo v navrzich deséaté revize zpocatku stejné jako v devaté, ale pro
efektivni vyuziti volného mista byly pozdéji ,Poruchy postihujici mechanismus imunity*
pfipojeny k ,Nemocem krve a krvetvornych organi®, zatimco v devaté revizi byly
zafazeny u ,Nemoci endokrinnich, vyzivy a pfemény latek”. Kapitola ,Nemoci krve a
krvetvornych organt a nékteré poruchy imunity® nasleduje nové za kapitolou
.Novotvary", se kterou se déli o pismeno D.

PFi praci na konceptu kapitoly ,Nemoci nervové soustavy a smyslovych organu“ se
vyjasnilo, Ze neni mozné pozadované podrobnosti umistit do sta tfimistnych poloZek pod
jedno pismeno. Bylo proto dohodnuto vytvorit tfi oddélené kapitoly — ,Nemoci nervové
soustavy” s pismenem G a dvé kapitoly pro ,Nemoci oka a o¢nich adnex“ a ,Nemoci
ucha a bradavkového vybézku*, které se déli o pismeno H.

Rovnéz kapitoly ,Nemoci moCové a pohlavni soustavy“, ,Téhotenstvi, porod a Sesti-
nedéli“, ,Nékteré stavy vzniklé v perinatalnim obdobi“ a ,Vrozené vady, deformace
a chromozomalni abnormality” byly seskupeny do navazujicich kapitol XIV az XVII.

Vlozenim byvalych dodatkovych klasifikaci do zakladni klasifikace a vytvofenim dvou
novych kapitol vzrostl celkovy pocet kapitol v desaté revizi na 21% Byly pozménény
i ndzvy nékterych kapitol, aby |Iépe vyjadfovaly jejich obsah.

U nasledujicich kapitol, kde byly navrZzeny rozséhlejSi zmény, se provadély inutné
zkousky v terénu:

- V. Poruchy dusevni a poruchy chovani
— XIX. Poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjSich pficin

Testy v terénu se tykaly rovnéz kapitoly Il, ,Novotvary", pfestoze zmény v jejim obsahu
byly mensiho rozsahu.

Nékteré nové rysy desaté revize:

- Vylu€ovaci poznamky na zacatku kazdé kapitoly byly rozSifeny, aby vysvétlily relativni
hierarchii kapitol a aby bylo jasné, Ze specialni kapitoly maji pfi zafazovani pfednost
pred kapitolami podle organt nebo soustav a Ze mezi specialnimi kapitolami maji pred
ostatnimi pfednost kapitoly ,T€hotenstvi, porod a Sestinedéli“ a ,Né&které stavy vzniklé
v perinatalnim obdobi®.

- Na zacatku kazdé kapitoly je rovnéz prehled oddild tfimistnych polozek i polozek
s hvézdiCkou, pokud se vyskytuji; slouzi to k ujasnéni struktury kapitoly a k usnadnéni
pouzivani polozek s hvézditkou.

- Poznamky v Tabelarni Casti se vztahuji ke kazdému pouziti klasifikace; pokud se
tykaly jen umrtnosti nebo jen nemocnosti, byly zafazeny do zvlastnich poznamek
pfipojenych k pravidliim pro kédovani imrtnosti nebo nemocnosti.

- Devata revize urcila jisty pocCet stavd vyvolanych drogami; v tomto postupu se
pokraCovalo i pfi zpracovani koneCného znéni desaté revize a samostatné
identifikovano bylo mnoho takovych stav.

Dulezitou inovaci je vytvoreni polozek pro poruchy zdravotniho stavu po Ié€ebnych
vykonech (procedurach) na konci nékterych kapitol. Tim jsou uréeny dulezité stavy
predstavujici problém Iékaiské péfe sam o sobé a zahrnujici takové pfipady, jako jsou
endokrinni a metabolické poruchy po odstranéni nékterého organu a jiné zvlastni stavy,
jako je napf. postgastrektomicky dumpingovy syndrom. Stavy po vykonech
(procedurach), které nejsou specifické pro urcitou télesnou soustavu, v€etné nahlych

2 \/ aktualizované verzi byla pod pismeno U pfidana kapitola ,Kédy pro specialni ucely” a celkem se tedy jedna
0 22 kapitol.
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komplikaci, jako jsou vzduchova embolie nebo pooperacni Sok, jsou nadale zafazeny do
kapitoly ,Poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich pficin®“.

V devaté revizi se musely €asto nazvy Etyfmistnych podpolozZek €ist ve spojeni s nazvy
tfimistnych polozek, aby se zajistilo pIné znéni a obsah podpolozky, zatimco v MKN-10
jsou téméf v8echny tyto nazvy uplné, aby mohly stat samostatné.

Podvojné (dualni) klasifikaéni schéma pro etiologii a manifestaci (projevy), znamé jako
soustava kfizkl a hvézdi¢ek, zavedené v devaté revizi, bylo predmétem urcité kritiky. Ta
se vztahovala zejména k faktu, Ze klasifikace obsahovala ¢asto smés manifestace a jiné
informace na tfi- a ¢tyfmistné urovni se stejnym diagnostickym oznacenim, nékdy se
vyskytujicim pod obé&éma osami. Mnozi také povazovali tento systém za nedostate¢né
srozumitelny. K pfekonani téchto problémd je v desaté revizi informace s hvézdickou
obsazena v 82 homogennich tfimistnych polozkach pro nezavazné pouziti. Tento pfistup
umoznil, aby diagnostické udaje jak o generalizovaném zakladnim chorobném procesu,
tak o manifestaci (projevu) nebo komplikaci v jednotlivém organu nebo lokalizaci mély
dva kody, coz umozhiuje vyhledani nebo tabelaci podle kteréhokoli hlediska (osy).

Tyto charakteristiky desaté revize byly konferenci schvaleny.

Kazda kapitola byla konferenci predloZzena se zdlUraznénim zmén proti devaté revizi
a s odlvodnénim inovace. Nékteré navrhované zmény struktury a obsahu kapitol
konference prodiskutovala a schvalila po dopracovani sekretariatem.

4. Pravidla a definice vztahujici se ke zdravi matky a ditéte

Konference posoudila doporuceni definic, pravidel a pozadavkd na hlaseni tykajicich se
umrtnosti materské, fetalni, perinatalni, neonatalni a kojenecké navrzena pro desatou
revizi. Doporuéeni vzesla z fady porad a sméfovala ke zlepSeni srovnatelnosti daju.

Konference souhlasila se zachovanim definic zivé narozenych a fetalnich umrti tak, jak
byly uvedeny v devaté revizi.

Po urcité diskusi konference ustanovila pracovni skupinu k projednani matefské
umrtnosti a na jeji doporuceni pak souhlasila se zachovanim definice umrti matky tak,
jak byla uvedena v devaté revizi.

S cilem zlepsit kvalitu dat o matefské umrtnosti a poskytnout alternativni metody sbéru
dat o umrtich v téhotenstvi a v souvislosti s nim a také podnitit registraci umrti
z porodnickych pFicin, ktera nastala po vice nez 42 dnech po ukonéeni té€hotenstvi, byly
uvedenou pracovni skupinou zformulovany dvé dopliikové definice pro ,umrti spojené
s téhotenstvim® a ,pozdni dmrti matky“ (uvedené v Instrukéni pfiruéce v oddilu
LDefinice®).

Konference DOPORUCILA, aby zemé& zvazily zadlenéni do Certifikatd o umrti otazky
tykajici se téhotenstvi sou€asného i pfedchoziho v obdobi jednoho roku pfed umrtim.

Konference souhlasila, aby se v ukazatelich tykajicich se matefské umrtnosti (viz
Instrukéni pfiru¢ka) pouzival jako jmenovatel pocet Zivé narozenych, ktery je vSeobecné
dostupnéjsi nez pocet vSech narozenych (zivé narozeni a mrtvé narozeni).

Se zfetelem na perinatalni, novorozeneckou a kojeneckou umrtnost se drazné
doporuduje, aby ukazatele zaloZené na kohortach narozenych byly takto oznaéeny
a odliseny.

Konference potvrdila praxi vyjadfovat vék v dokoncenych (celych) ¢asovych jednotkach,
takze prvni den zivota se oznacuje jako den véku nula.
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Konference DOPORUCILA zafazeni definic, pravidel a poZzadavks na hlageni tykajicich
se matefské, fetalni, perinatalni, neonatalni a kojenecké umrtnosti do Instrukéni pfirucky
desaté revize MKN.

5. Pravidla pro kédovani, vybér a tabelaéni seznamy
5.1 Pravidla pro kédovani a vybér u umrtnosti

Konference vzala na védomi proces revize pravidel pro vybér zakladni pficiny smrti
a prislusnych poznamek ve verzi devaté revize MKN, ktery vedl k doporuéeni zmén
v pravidlech a rozsahlych zmén v poznamkach.

Konference DOPORUCILA nahradit pravidla pro vybér prvotni (zakladni) pfiginy smrti,
uvedena v devaté revizi MKN, novymi pravidly (obsazenymi v Instrukéni pfirucce).

Konference vzala dale na védomi koncept poznamek ke kodovani zakladni pficiny smrti
a k interpretaci polozZek pFi¢in smrti a doporucila zafadit je do deséaté revize.

Konference zaznamenala pokracujici pouzivani kdédovani a analyzy vice stavd ve
spojeni s pri¢inami smrti. Vyjadfila podporu témto aktivitam, ale nedoporucila k zafazeni
do obsahu MKN-10 Zadna urcita pravidla & metody analyzy, podle kterych by se mélo
postupovat.

vybor, Ze situace starnouci populace, €astéji umirajici s vice chorobnymi procesy, a také
ucinky terapeutickych zasah( zvySuji mozny pocet udaju mezi zakladni pfi¢inou smrti
a bezprostfedni pfic¢inou smrti; to znamena, Ze v mnoha zemich byva uvadén na
lékarskych osvédcéenich rostouci pocet stavli. Expertni vybor proto doporudil zafadit do
Casti | Certifikatu o umrti dal$i Fadek (d).

Konference proto DOPORUCILA, aby jednotlivé zemé& zvazily potfebu a moZnost

zarazeni dal$i fadky (d) do Casti | IékaFského osvéd&eni o pficiné smrti).
5.2 Pravidla pro kédovani a vybér u nemocnosti

Devata revize obsahovala poprvé navod k zaznamenavani a kdédovani nemocnosti
a konkrétné pro vybér jednoho chorobného stavu pro zjednoduSeni statistiky
nemocnosti. ZkuSenosti z pouzivani definic a pravidel v devaté revizi ukazaly jejich
uzite€nost, ale vedly také k pozadavkim na ujasnéni a zpfesnéni zaznamu diagnostické
informace praktickymi I€kafi i na zlepSeni navodl k feSeni problematickych situaci.

Tato konference podpofila doporuceni revizni konference z roku 1975 o vybéru stavu,
ktery se ma vybrat pro analyzu epizod zdravotni péce podle jediného stavu, a také
nazor, Ze tam, kde je to mozné, by se mélo provadét kédovani a analyza vice stavl pro
doplInéni rutinnich statistik. ZdUraznilo se, ze desata revize by méla upozornit na
tabelace ,hlavniho stavu® v epizodé byla vhodna a kdyz pojem ,epizody” sam o sobé byl
vhodny pro zpUsob, jakym byl sbér dat organizovan.

Konference proto DOPORUCILA, aby do desaté revize byly zadlenény dopliikové
pokyny pro zaznamenavani a kodovani nemocnosti i definice ,hlavniho stavu®
a ,ostatnich stavd®, spolu s modifikovanymi pravidly, jak nakladat se zfejmé nespravné
uvedenym ,hlavnim stavem®. (To je uvedeno v Instrukéni pfirucce.)

Konference také DOPORUCILA, aby tam, kde ,hlavni stav* podléha podvojné klasifikaci
zavedené v MKN, byly zaznamenavany oba kody, s kfizkem i s hvézdi¢kou, aby se
umoznila alternativni tabelace podle jednoho nebo druhého.
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Konference vyjadfila souhlas se zafazenim obsahlych poznamek a pfiklad( pro dalsi
pomoc uzivatelim.

5.3 Seznamy pro tabelaci umrtnosti a nemocnosti

Konference byla informovana o tézkostech pfi pouzivani zakladniho tabelaéniho
seznamu zaloZzeného na devaté revizi a o aktivitdch, zejména ve WHO, sméfujicich
k vyvoji novych seznam( pro tabelaci a publikaci dat o umrtnosti. Pfitom vySlo najevo, Ze
umrtnost déti do 5 let byla v mnoha zemich stabilngjSim indikatorem neZ kojenecka
umrtnost a Ze spiSe nez seznam diagn6z uréenych pouze pro kojence by proto bylo
vhodnéjsi mit seznam diagnéz, ktery by zahrnoval jak amrti kojencu, tak i déti do péti let.

Dvé verze obecného seznamu pro Umrtnost i seznamd pro kojeneckou a détskou
umrtnost byly pfipraveny a predlozeny této konferenci, pficemz druha verze obsahovala
nazvy kapitol a zbytkové polozky pro kapitoly podle potieby.

ProtoZe predloZené seznamy vyvolaly urcité vyhrady, byla vytvofena pracovni skupina
k projednani moznosti jejich doplnéni. Konference pfijala zavéry této skupiny a pouzila je
v seznamech pro umrtnost (viz Zvlastni tabelacni seznamy).

U seznam(l pro nemocnost konference projednala navrhy seznamu pro tabelaci a pro
publikaci, zaloZzené na nazvech kapitol, s vybranymi polozkami uvedenymi jako pfiklady
pod kazdym nazvem. K jejich pouzitelnosti pro celou nemocnost v nejSirSim smyslu byly
vyjadfeny zna¢né obavy. VSeobecné bylo uznano, ze seznamy v predlozené podobé
jsou vhodné&jsi pro pouziti ktabelaci nemocni€ni nemocnosti, ze by mély byt
vypracovany seznamy i pro pouziti pro ostatni statistiky nemocnosti a ze by mély byt
stejné jako seznamy pro umrtnost doprovazeny patficnymi vysvétlivkami a pfiklady
pouziti.

Po zvazeni téchto pfipominek i zavéri zminéné pracovni skupiny se konference
usnesla, aby seznamy pro tabelaci i pro publikaci byly zafazeny do desaté revize a aby
v nich byly dopracovany jasné&jSi a popisnéjSi nazvy. K usnadnéni alternativni tabelace
polozek s hvézdiCkou by se méla jesSté zpracovat druhd verze seznamu nemocnosti,
ktery by obsahoval polozky s hvézdickou.

6. Skupina klasifikaci
6.1 Koncepce skupiny (rodiny) klasifikaci

Jiz béhem pfiprav devaté revize bylo znamo, ze MKN sama nemuiZze pokryt vSechny
poZadované informace a Ze rlzné pozadavky ve zdravotnictvi mGze uspokojit pouze
skupina klasifikaci souvisejicich se zdravim a nemoci. Proto byla po roce 1970 hledana
rizna feseni, z nichz jedno poZadovalo zakladni klasifikaci (MKN), pfedstavujici jadro
obklopené fadou dalSich klasifikaci, nékterych spojenych hierarchicky, jinych doplrikové
povahy.

Po prostudovani a diskusich byla v soudinnosti s rliznymi spolupracujicimi centry
vypracovana koncepce skupiny (,rodiny”) klasifikaci, ktera pak byla vroce 1987
revidovana vyborem odbornikd, ktery doporucil nasledujici schéma:



uvoD / 17
SKUPINA KLASIFIKACI SOUVISEJICICH SE ZDRAVIM A NEMOCI

MEZINARODNI
STATISTICKA
KLASIFIKACE NEMOCI
A PRIDRUZENYCH
ZDRAVOTNICH
PROBLEMU
INFORMACNI TRIMISTNA MKN UPRAVY PODLE
PODPORA PRIMARNI JADRO KLASIFIKACE POZADAVKU OBORU
PECE O ZDRAVI
. Diagnozy . Onkologie
. Laické zpravy . Pfiznaky . Stomatologie
. Jiné druhy . Poskozeni . Oftalmologie
informaci o zdravi | . Abnormaini laboratorni = . Dermatologie
zaloZené na mistnich nalezy . Psychiatrie
(obecnych) zdrojich . Poranéni a otravy . Neurologie
. Vnéj&i pficiny . Otorinolaryngologie
nemocnosti a imrtnosti . Revmatologie a ortopedie
. Faktory ovliviiujici . Pediatrie, atd.
zdravotni stav
+ +
KRATKE CTYRMISTNA . V&eobecné lekarstvi
TABELACNI MKN (v8eobecna lékafska
SEZNAMY praxe)
JINE KLASIFIKACE MEZINARODNI
SOUVBEJ[C' NOMENKLATURA
SE ZDRAVIM NEMOCI (MNN)
. Poskozeni, neschopnosti
a handicapy
. Vykony (procedury)
. Dlvody pro navstévy
(stiznosti, potize)

Konference DOPORUCILA, aby WHO dale rozvijela koncepci skupiny klasifikaci
souvisejicich se zdravim a nemoci.

Pro zachovani integrity MKN a této skupiny klasifikaci konference dale DOPORUCILA,
aby v zajmu mezinarodni srovnatelnosti nebyly provadény zadné zmény obsahu
tiimistnych polozek a &tyfmistnych podpoloZek (jak jsou uréeny nazvy), a to ani pfi
prekladech nebo adaptacich, mimo ty, které povolila WHO. Sekretariat WHO odpovida
za MKN a bude plsobit jako kontrolni stfedisko pro kazdou publikaci nebo preklady
z MKN odvozené, mimo narodnich statistickych publikaci. Kazdy zamér vydat preklad,
Upravu nebo jiné klasifikace souvisejici s MKN musi byt pfedem ohlasen WHO.

Konference se zajmem posoudila prezentaci vyuziti této skupiny klasifikaci pfi
medicinsko-socialnim mnohorozmérném hodnoceni starnoucich osob, nejen ve vztahu
ke zdravi, ale i k ¢innostem denniho Zivota a socialnimu a fyzickému prostfedi. Ukazalo
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se, ze lIze ziskat uCelné informace pouzitim MKN a Mezinarodni klasifikace poruch,
disabilit a handicapt® a zvlasté pouzitim kodd z XXI. kapitoly desété revize.

6.2 Upravy podle pozadavki obort

Konference se seznamila s plany adaptace desaté revize v oblasti programu dusevniho
zdravi. Klinické smérnice maji doprovazet verzi urenou k pouziti klinickymi pracovniky
v oboru psychiatrie. Budou navrZena kritéria pro vyzkum pfi vySetfovani problému
duSevniho zdravi a viceosy navrh k uziti pfi praci a klasifikaci u poruch v détstvi
a v dospélosti a také verze k pouziti praktickymi lékafi. Sestava kéda souvisejicich
s psychiatrii a neurologii by méla byt vytvofena v duchu pfedchozich publikaci o téchto
otazkach.

Konference se také seznamila s metodami pro zachovani zakladni struktury MKN pfi
vyvoji aplikace pro Iékafské odborniky v oboru stomatologie (MKN-S) a vzala na védomi,
Ze nova verze MKN-S vychazejici z desaté revize je témér dokoncéena.

Dale byla prezentovana mezinarodni klasifikace nemoci pro onkologii (MKN-O). Ve
svém druhém vydani bude pfedstavovat viceosou klasifikaci vztazenou jak k morfologii,
tak k topografii novotvar. Morfologické kédy MKN-O, které se dlouho vyvijely, byly
revidovany a Siroce testovany v terénu. Topografické kdédy druhého vydani budou
zaloZzeny na polozkach C00-C80 desaté revize a tato publikace* ma proto vyjit po
schvaleni MKN-10 valnym shromazdénim WHO.

Byl dosaZen souhlas o dlileZitosti adaptace v oboru v8eobecného Iékafstvi a konference
pfijala nabidky skupin odbornikd ke spolupraci s WHO. S ohledem i na dal$i budouci
adaptace podle pozadavk( oboru poroste dulezitd uloha WHO jako schvalovaciho
centra.

6.3 Informacni podpora primarni péc¢e o zdravi

V souladu s doporu¢enim revizni konference z roku 1975 byla sestavena v roce 1976
pracovni skupina pfi oblastni ufadovné WHO pro jihovychodni Asii v Dili. Vypracovala
podrobny seznam sdruzenych pfiznakll a z néj byly odvozeny dva kratké seznamy:
jeden pro pfi¢iny smrti a druhy pro divody styku se zdravotnickymi sluzbami. Terénni
zkousky systému byly provedeny v zemich tohoto regionu a vysledky poslouzily pro
revizi seznamu sdruzenych pfiznakl a forem hlaseni. Tuto revidovanou verzi
prezentovala WHO v roce 1978 v publikaci ,Laické zpravy ve zdravotnickych
informacich” (5).

Globalni strategie ,Zdravi pro vSechny do roku 2000“ zahajena v roce 1978 vyvolala
fadu podnétd pro vyvoj informacnich soustav v &lenskych zemich. Na mezinarodni
konferenci o zdravotnické statistice pro rok 2000 (Bellagio, Italie, 1982) (6) byla integrace
informaci z ,Laickych zprav® do jinych informaci vytvofenych a uzivanych pro ucely
fizeni zdravotnictvi oznacena jako hlavni problém, ktery brani zameéru SirSiho uplatnéni
laickych zprav. Porada o klasifikacich primarni péce (Zeneva, 1985) (7) zddraznila
potfebu takového pfistupu, ktery by pomohl sjednotit informaéni podporu pro Fizeni
zdravotnictvi a komunitnich sluzeb prostfednictvim informaci zalozenych na laickych
zpravach v SirSim smyslu, tj. na informacich vychazejicich z komunitnich zdroju.

Konference se také seznamila se zkuSenostmi zemi, které vyvijeji a vyuzivaji informace
zaloZzené na komunitnich zdrojich, pokryvajici zdravotnické problémy a potfeby, rizikové

® Pvodni verze Mezinarodni klasifikace poruch, disabilit a handicapl (International Classification of Impairments,
Disabilities and Handicaps - ICIDH) z roku 1980 byla aktualizovana WHO jako Mezinarodni klasifikace funkci,
disability a zdravi (International Classification of Functioning, Disability and Health — ICF) v roce 2001.

* MKN-0-3-GV vyslo v roce 2004
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faktory i prostfedky a zdroje. Podpofila koncepci vyvoje nekonvenénich metod na
komunitni Urovni jako metod zaplfujicich informacni mezery v nékterych zemich a jako
posileni jejich informacnich soustav. Zdlraznilo se, Ze takové metody nebo systémy by
meély byt vrozvojovych i ve vyspélych zemich vyvijeny pouze lokalné, nemélo by
dochazet k pokusim o jejich pfenos do jinych regiond kvili faktorim, jako jsou razna
struktura nemocnosti ¢i kulturni a jazykové odliSnosti.

6.4 Poruchy, postizeni a handicapy

Mezinarodni klasifikaci poruch, disabilit a handicapl (8) v roce 1980 publikovala
v angli¢tiné WHO pro zku$ebni ucely, v souladu s doporu¢enimi revizni konference
z roku 1975 a usnesenim Svétového zdravotnického shromazdéni WHA29.35 (9) z roku
1976. Od té doby probihal vyzkum i vyvoj nékolika sméry.

Zakladni definice tfi prvk(i — poruch, postizeni a handicapu — nepochybné pomohly ke
zméné postojli k invalidité. Byla obecné uznana definice poruchy (poskozeni) v oblasti
se znacnym prekryvem s terminy obsazenymi v MKN. Definice postizeni zhruba
odpovidaly oblasti plsobnosti rehabilitacnich pracovnikli a skupin, ale v pfislusnych
kédech chybél vétsi ohled k zavaznosti postizeni, ktera Casto predpovida handicap.
Pribyvaly i poZzadavky na revizi definice handicapu s véts§im dlirazem na vliv interakce
s prostiedim.

Rychly vyvoj nazoru i praxe v zalezitostech zdravotnich postizeni znemoznil vypracovat
revidovanou Mezinarodni klasifikaci poruch, disabilit a handicap( (ICIDH) véas pro tuto
konferenci. Publikovani nové verze je proto nepravdépodobné pfed zavedenim
MKN-10.°

6.5 Vykony (procedury) v lékarstvi

Mezinarodni klasifikaci vykond (procedur) v lékafstvi, MKV(P)L (10) v roce 1978
publikovala v angli¢tiné WHO pro zkuSebni Gcely, v souladu s doporu¢enimi revizni
konference z roku 1975 a usnesenim Svétového =zdravotnického shromazdéni
WHA29.35 (9) z roku 1976. Tato klasifikace byla pfijata v nékolika zemich a v dalSich
zemich byla pouzita za zaklad pro narodni klasifikace chirurgickych operaci.

Reditelé spolupracujicich center WHO pro klasifikaci nemoci uznali, Ze proces
koncipovani navrha, ziskavani pfipominek, pfepracovani a ziskavani dalSich pfipominek,
vyzadovany pro publikace WHO, je nevhodny na tak rychle se rozvijejicim poli, jako jsou
lékarské vykony (procedury). Proto bylo doporu¢eno neprovadét revizi MKV(P)L ve
spojeni s desatou revizi MKN.

V roce 1987 pozadal vybor expertli, aby WHO uvazila s desatou revizi také aktualizaci
alesponi paté kapitoly MKV(P)L, ,Chirurgické — operacni vykony“. Sekretariat se pokusil
vyhovét tomuto i dal§im pozadavkim z nékolika zemi a vypracoval tabelaéni seznam
vykond.

Tento seznam byl pfedlozen feditelim spolupracujicich center na jejich poradé v roce
1989 a schvalen jako voditko pro prezentaci nebo publikovani narodnich statistik vykon(
i jako pom(icka k mezinarodnimu srovnavani. Uelem seznamu bylo identifikovat vykony
a jejich skupiny a definovat je jako podklad pro narodni klasifikace a tim zlepSit
i srovnatelnost takovych klasifikaci.

Konference uznala vyznam tohoto seznamu a prace na jeho dalSim vyvoji, i kdyz bude
publikovan az po zavedeni desaté revize.

%V roce 2001 byla ICIDH nahrazena Mezinarodni klasifikaci funkénich schopnosti, disability a zdravi (MKF), viz
http://www.who.int/classifications/icf.
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6.6 Mezinarodni nomenklatura nemoci

Do pfiprav Mezinarodni nomenklatury nemoci (MNN) jako doplfiku k MKN byla od roku
1970 zapojena Rada pro mezinarodni organizace lékarskych véd (RMOLYV).

Hlavnim ucelem vypracovani MNN bylo poskytnout pro kazdou nemoc jediny
doporuceny nazev. Hlavnim kritériem pro vybér takového nazvu bylo, aby byl urcity,
nebo syndromy, pro které byl doporu¢en nazev, byly definovany co mozna jednoznaéné
a struéné. Ke kazdé definici byl pfilozen seznam synonym.

V dobé konference byly zvefejnény dily MNN o dolnim dychacim Ustroji, infekénich
nemocech (virovych, bakterialnich, parazitarnich a mykézach) a nemocech srdce a cév.
Ptipravné prace probihaly na dilech o nemocech travici soustavy, zenskych pohlavnich
organt, mocovych a muzskych pohlavnich organ, o nemocech metabolickych
a endokrinnich, o nemocech krve a krvetvornych organd, poruchach imunity, nemocech
svalové kosterni soustavy a nervové soustavy. K dalSimu zpracovani byly navrzeny dily
o psychiatrickych onemocnénich, o nemocech klze, ucha, nosu a krku, oka a oénich
adnex.

Konference uznala vyznam autoritativni, aktualni a mezinarodni nomenklatury nemoci,
ktera je dulezitd pro vyvoj MKN a zajisténi srovnatelnosti zdravotnickych informaci.
Konference proto DOPORUCILA, aby WHO i RMOLV nadéle hledaly Gginné a levné
cesty k v€asnému dokonceni a udrzovani takové nomenklatury.

7. Zavadéni desaté revize MKN

Konference se seznamila s planem WHO na publikaci podrobné &tyfmistné verze desaté
revize ve tfech svazcich: prvni obsahuje Tabelarni ¢ast, druhy obsahuje pfislusné
definice, standardy, pravidla a navody a tfeti obsahuje Abecedni seznam.

Konference se také seznamila s planem na vydani tfimistné verze desaté revize
v jediném svazku obsahujicim Tabeldrni ¢ast s vylu€ovacimi poznamkami, potfebné
definice, standardy, pravidla a navody i zkraceny Abecedni seznam.

Clenské staty, které planuji vydani desaté revize v narodnich jazycich, by mély tento
zamér oznamit WHO. Budou jim poskytnuty kopie MKN na tfimistné i ¢tyfmistné drovni
v titéné i elektronické forme.

Pokud jde o vzhled stranek a pismo pro Tabelarni ¢ast i Abecedni seznam, konference
byla ujisténa, Ze doporuceni fediteld center i stiznosti uZivatell budou respektovany
a kvalita bude proti devaté revizi zlepSena.

Stejné jako pfi devaté revizi byly s pomoci spolupracujicich center pfipraveny materialy
pro preskoleni uZivateld na nové kédy. Organizace konkrétnich kurz( bude zaleZet na
oblastnich ufadech WHO a na jednotlivych zemich. Mély by prob&hnout od konce roku
1991 do konce roku 1992, pfed zavedenim desaté revize.

WHO také pfipravuje materidly pro zakladni Skoleni novych uzivateld MKN, avSak teprve
pro kurzy od roku 1993.

Jak je uvedeno vySe, WHO pfipravuje poskytnuti kopii desaté revize (Tabelarni ¢ast
i Abecedni seznam) v elektronické formé. V budoucnosti mohou byt pfipraveny s pomoci
spolupracujicich center i jiné programové prostfedky. Kli¢ pro pfevod mezi devatou
a desatou revizi by mél byt k dispozici pfed zavedenim desaté revize.

Protoze vyvojové aktivity schvalené vyborem expertll probéhly podle rozvrhu,
konference DOPORUCILA, aby desata revize vstoupila v platnost od 1. ledna 1993.
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8. Budouci revize MKN

Konference prodiskutovala fadu nedostatkll, zjiSténych ze zku$enosti z dlouhého
pouzivani devaté revize a plynoucich z objeveni novych nemoci a absence
aktualizaéniho mechanismu k jejich zaclenéni.

V souvislosti s desatou revizi se proto diskutovalo o fadé navrhi moznych mechanisma,
které by pomohly prekonat tyto obtize a vyhnout se podobnym problémdm. K ustaleni
pouzivani desaté revize je potfeba neustalé vymény informaci mezi zemémi, ale
soucasné je nutné, aby jakékoliv zmény zavadéné v prabéhu platnosti MKN byly peélivé
zvazovany ve vztahu k jejich dopadu na analyzy a trendy. Diskutovalo se o féru pro
diskuse 0 zménéch a potencialnim vyuZiti pismena ,U“ pro nové nebo do¢asné pfidélo-
vani kédl. DalSi revizni konference nebude mozno konat ¢astéji nez jednou za 10 let.

Na zakladé téchto vyjadfenych potfeb a skutecnosti, ze by nebylo patficné uréovat
pfesné budouci proces, konference DOPORUCILA, aby se pfisti mezinarodni revizni
konference konala za deset let, aby WHO podpofila koncepci procesu aktualizace mezi
revizemi a aby zvazila, jak takovy efektivni aktualizaCni mechanismus zavést.

9. Schvaleni desaté revize MKN
Konference vydala nasledujici doporuceni:

Po uvazeni navrhu Desaté revize mezinarodni klasifikace nemoci, pfipraveného WHO
na zakladé doporuceni vyboru expertli, a s uvazenim potfeby nékolika dalSich mensich
Uprav odrazejicich pfipominky predloZzené ¢&lenskymi zemémi v prabéhu jednani
k detailim klasifikace, konference DOPORUCILA, aby navrzené revidované kapitoly
s tfimistnymi poloZzkami a &tyfmistnymi podpoloZzkami a struéné tabelacni seznamy pro
umrtnost a nemocnost tvofily desatou revizi Mezinarodni statistické klasifikace nemoci
a pfidruzenych zdravotnich problém(.
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Poznamky k ceskému vydani aktualizovaného znéni
MKN-10

Ceské znéni MKN-10 bylo zavazné zavedeno k 1. 1. 1994. Za dobu jejiho pouzivani
doslo k vyvoji zdravotni péce, a proto skupina expertd WHO doporuéila zmény, které se
objevily v novém vydani v roce 2004. Ministerstvo zdravotnictvi CR povéfilo UZIS CR
prekladem anglické verze a vydanim 2., aktualizovaného a dopInéného vydani vSech tFi
svazkl MKN-10, tj. Tabelarni ¢asti, Instrukéni pFirucky a Abecedniho seznamu. Toto
vydani zroku 2008 bylo v nasledujicich letech dale prabézné aktualizovano zapra-
covavanim zmén pribézné vydanych ze strany WHO. Konkrétni aktualizace probéhly
v letech 2012 a 2013, technicka oprava pak jesté k 1. 4. 2014 a terminologicka oprava
k 1. 3. 2017. Zadna z téchto aktualizaci ovéem nevysla v tisténé podobé. Aktualni 3.
vydani tedy obsahuje zminéné aktualizace a aktualizace pro roky 2015-2018.

Prace s klasifikaci

Obsah jednotlivych nozologickych jednotek je popsan pomoci inkluznich termind, které
jsou uvedeny slovy ,Patfi sem:* nebo jsou prosté vyjmenovany, a exkluznich termin(,
které jsou uvedeny slovy ,Nepatfi sem:*. Exkluzni i inkluzni terminy jsou uvadény jako
pfiklady a nemusi byt vy&erpavajici pro obsah polozky nebo podpolozky.

Kody tfimistnych polozek mohou byt psany dvojim zpusobem, tj. pismenem a dvéma
Cisly - A09, nebo pismenem a dvéma Cisly doplnénymi teckou a €arkou - A00.—. To
vyjadfuje, ze se jedna o cely obsah polozky, ktera je clenéna na Ctvrtém misté.

Zkratka ,NS“ znamena nespecifikovany nebo blize neuréeny a ,NJ“ znamena
nezafazeny jinde.

V MNK-10 je pouzita podvojna (dualni) klasifikace, tj. dva kody, z nichZ jeden obsahuje
informaci o zakladnim chorobném procesu, je oznacen kfizkem (+) a je uveden podle
zakladni nemoci. Druhy kéd, ktery obsahuje informaci o lokalizaci procesu (manifestaci)
¢i komplikaci, je oznacen hvézdi¢kou (*) a je uveden v kapitole, ktera se vztahuje na tu
organovou soustavu, kterou lokalizovany proces nebo komplikace postihuji. Zasadou je,
Ze polozka s kfizkem (+) je kédem primarnim a polozka s hvézdiCkou (*) kédem
sekundarnim. Tyto polozky umoznuji alternativni zafazeni pfisluSnych onemocnéni
a jejich vyhledavani nebo rozbor z kteréhokoli hlediska, coz je dllezité, aby kédovani
plné reprezentovalo danou situaci, ale pouzivani kédu s hvézdiCkou (*) je Cisté
fakultativni. Kéd s hvézdi¢kou (*) se nema nikdy pouzit pfi kédovani zakladni pFiciny
smrti.

Pokud se nékde pouzije obou kodd, coz u béznych statistik nebyva, je nutno pfedem
stanovit umisténi ¢i oznaceni pro kod s kfizkem a kdd s hvézdiCkou, aby se kédy daly
rozliSit. To plati i o publikaci takovych vysledku. Potfeba podvojné klasifikace vyplynula
z potfeb odbornikd a pracovnikll zabyvajicich se Iékafskou péci, aby méli projevy, které
jsou specifické, zafazeny i v kapitolach tykajicich se pfisluSné organové soustavy.
RGzné zplsoby oznaceni podvojné klasifikace:

1. V zahlavi polozky nebo podpolozky se vyskytuje symbol (+ nebo *) a na konci i
alternativni kéd.

Pfiklad: A17.0+ Tuberkulézni meningitida — meningitis tuberculosa (G01*)
Tuberkul6za plen (mozkovych) (mi$nich)
Leptomeningitis tuberculosa (tuberkulézni leptomeningitida)

G53.0* Neuralgie po Herpes zoster (B02.2+)
Postherpeticka:
. heuralgie trojklaného nervu — trigeminu
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2.V zahlavi polozky nebo podpolozky je symbol (+ nebo *), ale na konci neni uveden
alternativni kod. Ten je uveden pfimo u jednotlivych terminud, které maji samostatné
alternativni kody:

Priklad: A18.8+ Tuberkuldza jinych uréenych organa
Tuberkul6za:
. endokardu+ (139.8%)
. myokardu+ (141.0%)
. jicnu+ (K23.0%)
. perikardu+ (132.0%)
. §titné zlazy+ (E35.0%)
Tuberkul6zni mozkova arteritida+ (168.1*)
G73.5* Myopatie pfi endokrinnich nemocech
Myopatie pfi:
. hyperparatyre6ze (E21.0-E21.3+)
. hypoparatyreéze (E20.—+)
Tyreotoxicka myopatie (E05.—+)
3. V zahlavi polozky neni uveden ani symbol, ani alternativni kdd. Znamena to, ze
podvojné klasifikaci podléhaji jen nékteré jednotlivé terminy v ni obsazené a oznacené
symbolem:

Priklad: A32.8 Jiné formy listeriozy
Listeriova:
. mozkova arteritida+ (168.1%)
. endokarditida+ (139.8%)
Okuloglandularni listeriéza

VétSina polozek toto oznaceni nema, nepatfi tedy do podvojné klasifikace, obsahuje
informaci o zakladnim chorobném procesu a je kédem primarnim.

Vyplhovani abecedni ¢asti alfanumerického kddu je nutné vénovat zvySenou pozornost.
Pokud neni dokumentace vyplfiovana na stroji nebo pocitatem, je nutno dbat na to, aby
kodova cast polozky pro pficinu smrti, nemoc, vnéjSi pfi¢inu atd. byla napsana citelné
hdlkovym pismem, zejména ve své abecedni ¢asti, ktera fadi dany stav do pfislusné
kapitoly. Zejména je nutna presnost u pismen Qa O,laJ¢iCaG.

Toto aktualizované a doplnéné vydani vyuziva navic pismeno U pro kapitolu ,Kédy pro
specialni ucely*.

Pfipominame, e v roce 2004 vydal UZIS CR specialni publikaci pro klasifikaci
onkologickych onemocn&ni MKN-O-3 CV (8eska verze) a WHO vydala v roce 2001
publikaci ICF, (Rezoluce WHO 54.21) (MKF - Mezinarodni klasifikaci funk&nich poruch),
dfive Mezinarodni klasifikace poruch, postizeni a handicapt z roku 1980.

JiZz na mezinarodni konferenci v roce 1989 bylo doporu¢eno a v roce 1996 na meetingu
v Tokiu rozhodnuto o pravidelné aktualizaci klasifikace mezi revizemi. Nasledné (v roce
2000) byl ustanoven Vybor pro aktualizaci a revize (Update and Revision Committee —
URC) a Skupina pro otazky umrtnosti (Mortality Reference Group — MRG), ktera podava
navrhy na zmény, které URC nasledné zvazuje a WHO-FIC (mezinarodni sit
spolupracujicich center pro klasifikace) je kazdoro¢né na fijnovém meetingu schvaluje.
Prabézné zmény a aktualizace jsou tedy provadény od roku 1996 a jsou uverejiiovany
na internetovych strankach WHO (ro€né, vzdy do konce ledna).

Podkapitola Zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané C81-C96 kapitoly I
Novotvary v Tabelarni €asti z hlediska terminologie ne zcela odpovida klasifikaci WHO
hematopoetickych a lymfoidnich nadord. Nova nomenklatura pro nalezeni spravnych
termin(i, doplnéna o morfologické a topografické kody podle Mezinarodni organizace pro
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vyzkum rakoviny (IARC) je uvedena v eském vydani knihy MKN-O-3, vydaném UZIS

CR v roce 2004.
K prabézné aktualizaci vydava WHO Gpravy MKN na internetovych adresach:

1. http://www.who.int/classifications/icd/icd10updates/en/index.html

2. http://www.who.int/classifications/icd/en/
3. http://www.who.int/classifications/apps/icd/icd10online/



http://www.who.int/classifications/icd/icd10updates/en/index.html
http://www.who.int/classifications/icd/en/
http://www.who.int/classifications/apps/icd/icd10online/

TABELARNI
CAST
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MEZINARODNI STATISTICKA KLASIFIKACE NEMOCI
A PRIDRUZENYCH ZDRAVOTNICH PROBLEMU
(ve znéni 10. decenalni revize)

Prehled kapitol, podkapitol a skupin

.
NEKTERE INFEKCNi A PARAZITARNI NEMOCI

(A00—-B99) =
A00-A09 Strevni infekéni nemoci 38
A15-A19 Tuberkul6za 41
A20-A28 Nékteré bakterialni zoonézy 46
A30-A49 Jiné bakterialni nemoci 48
A50-A64 Infekce pfenasené prevazné pohlavnim stykem 53
A65-A69 Jiné spirochetové nemoci 58
A70-A74 Jiné nemoci zpusobené chlamydiemi 61
A75-A79 Rickettsidzy 62
A80-A89 Virové infekce centralni nervové soustavy 63
A92—-A99 Virové horecky a virové hemoragické horecky pfenasené 65
¢lenovci
B00-B09 Virové infekce charakterizované postizenim kize a sliznice 68
B15-B19 Virova hepatitida 71
B20-B24 Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] 72
B25-B34 Jiné virové nemoci 73
B35-B49 Mykozy 76
B50-B64 Protozoarni nemoci 80
B65-B83 Helmintézy — hlistové nemoci 83
B85-B89 Zavsiveni, akariéza a jina napadeni 88
B90-B94 Nasledky infekénich a parazitarnich nemoci 89
B95-B98 Bakterialni, virova a jina infek¢éni agens 90
B99 Jiné infek&ni nemoci 91
Il
NOVOTVARY (C00-D48) 93
ZHOUBNE NOVOTVARY (C00-C97) 96
C00-C75 Zhoubné novotvary podle zjisténi nebo predpokladu 96
primarni, uréenych lokalizaci, vyjma mizni,
krvetvorné a pribuzné tkané
C00-C14 Zhoubné novotvary rtu, dutiny ustni a hltanu 96
C15-C26 Zhoubné novotvary traviciho Ustroji 100
C30-C39 Zhoubné novotvary dychaci soustavy a nitrohrudnich 104
organu
C40-C41 Zhoubné novotvary kosti a kloubni chrupavky 106
C43-C44 Melanom a jiné zhoubné novotvary kiize 107
C45-C49 Zhoubné novotvary mezotelu a mékkeé tkané 108
C50 Zhoubny novotvar prsu 110
C51-C58 Zhoubné novotvary Zenskych pohlavnich organu 111

C60-C63 Zhoubné novotvary muzskych pohlavnich organu 112



28 /| PREHLED

C64-C68 Zhoubné novotvary mocového ustroji

C69-C72 Zhoubné novotvary oka, mozku a jinych ¢asti centralni
nervové soustavy

C73-C75 Zhoubné novotvary §titné Zlazy a jinych Zlaz s vnitini
sekreci

C76-C80 Zhoubné novotvary nepresné uréenych,

sekundarnich a neuréenych lokalizaci

C81-C96 Zhoubné novotvary, podle zjiSténi nebo predpokladu
primarni, mizni, krvetvorné a pribuzné tkané

Cc9a7 Zhoubné novotvary mnohocetnych samostatnych
(primarnich) lokalizaci

NOVOTVARY IN SITU (D00-D09)
NEZHOUBNE NOVOTVARY (D10-D36)

NOVOTVARY NEJISTEHO NEBO NEZNAMEHO CHOVANI
(D37-D48)

NEMOCI KRVE A KRVETVORNYCH ORGANU A
NEKTERE PORUCHY IMUNITY

(D50-D89)

D50-D53 Nutriéni anemie

D55-D59 Hemolytické anemie

D60-D64 Aplastické a jiné anemie

D65-D69 Poruchy koagulace, purpura a jiné krvacivé stavy
D70-D77 Jiné nemoci krve a krvetvornych organt
D80-D89 Nékteré poruchy imunity

Iv.

NEMOCI ENDOKRINNI, VYZIVY A PREMENY LATEK
(E00—E90)

EOQ0-EO07 Poruchy §titné Zlazy

E10-E14 Diabetes mellitus — cukrovka — Uplavice cukrova
E15-E16 Jiné poruchy regulace glukézy a vnitfni sekrece slinivky

bfisni
E20-E35 Poruchy jinych Zlaz s vnitfni sekreci
E40-E46 Podvyziva — malnutrice
E50-E64 Jiné nutriéni karence
E65-E68 Obezita a jiné hyperalimentace
E70-E90 Poruchy pfemény latek — metabolismu

113
114

115

116

118

125

125
128

138

145

146
147
150
152
155
159

163

164
167
170

171
177
179
182
183
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\'

PORUCHY DUSEVNi A PORUCHY CHOVANI

(F00-F99)

FO0-F09 Organické duSevni poruchy v€etné symptomatickych

F10-F19 Poruchy dusevni a poruchy chovani zplsobené uzivanim
psychoaktivnich latek

F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy

F30-F39 Afektivni poruchy (poruchy nalady)

F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy

F50-F59 Syndromy poruch chovani, spojené s fyziologickymi
poruchami a somatickymi faktory

F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

F70-F79 Mentalni retardace

F80-F89 Poruchy psychického vyvoje

F90-F98 Poruchy chovani a emoci s obvyklym nastupem v détstvi
a v dospivani
F99 Neuréena dusevni porucha
VL.

NEMOCI NERVOVE SOUSTAVY (G00-G99)

G00-G09 Zanétlivé nemoci centralni nervové soustavy

G10-G14 Systémové atrofie postihujici primarné centralni
nervovou soustavu

G20-G26 Extrapyramidové a pohybové poruchy

G30-G32 Jiné degenerativni nemoci nervové soustavy

G35-G37 Demyelinizujici nemoci centralni nervové soustavy
G40-G47 Poruchy zachvatové — paroxyzmalni

G50-G59 Onemocnéni nervu, nervovych kofent a pleteni
G60-G64 Polyneuropatie a jiné nemoci periferni nervové soustavy
G70-G73 Nemoci myoneuralniho spojeni a svall

G80-G83 Mozkova obrna a jiné syndromy ochrnuti

G90-G99 Jiné poruchy nervové soustavy

VII.

NEMOCI OKA A OCNICH ADNEX (H00-H59)
HO0-HO6 Nemoci o¢niho vicka, slzného Ustroji a o€nice
H10-H13 Onemocnéni spojivky

H15-H22 Nemoci skléry, rohovky, duhovky a fasnatého télesa

H25-H28 Onemocnéni ¢ocky

H30-H36 Nemoci cévnatky (chorioidey) a sitnice (retiny)
H40-H42 Glaukom

H43-H45 Nemoci sklivce a o€niho bulbu

H46-H48 Nemoci zrakového nervu a zrakovych drah
H49-H52 Poruchy o¢nich svalu, binokularniho pohybu, akomodace
a refrakce

H53-H54 Poruchy vidéni a slepota
H55-H59 Jiné nemoci oka a o¢nich adnex

193

193
201

206
212
218
231

236
246
247
252

262

263
264
269

270
273
274
275
279
282
284
287
289

293
294
297
298
302
303
307
308
309
310

312
314
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VIil.

NEMOCI UCHA A BRADAVKOVEHO VYBEZKU
(H60—H95)

H60-H62 Nemoci zevniho ucha

H65-H75 Nemoci stfedniho ucha a bradavkového vybézku
H80-H83 Nemoci vnitfniho ucha

H90-H95 Jina onemocnéni ucha

IX.

NEMOCI OBEHOVE SOUSTAVY (100-199)

100-102 Akutni revmaticka horecka

105-109 Chronické revmatické choroby srde¢ni

110-115 Hypertenzni nemoci

120-125 Ischemické nemoci srdecni

126128 Kardiopulmonalni nemoc a nemoci plicniho ob&hu
130-152 Jiné formy srde¢niho onemocnéni

160-169 Cévni nemoci mozku

170-179 Nemoci tepen, tepének a vlasecnic

180—189 Nemoci zil, miznich cév a miznich uzlin nezafazené

jinde

195-199 Jina a neurena onemocnéni ob&hové soustavy
X

NEMOCI DYCHACI SOUSTAVY (J00-J99)

JO0-J06 Akutni infekce hornich dychacich cest
J09-J18 Chfipka a zanét plic (pneumonie)

J20-J22 Jiné akutni infekce dolni ¢asti dychaciho ustroji

J30-J39 Jiné nemoci hornich dychacich cest

J40-J47 Chronické nemoci dolni ¢asti dychaciho Ustroji

J60-J70 Nemoci plic zplsobené zevnimi Giniteli

J80-J84 Jiné nemoci dychaci soustavy postihujici hlavné
intersticium

J85-J86 Hnisavé a nekrotické stavy dolni ¢asti dychaciho ustroji

J90-J94 Jiné nemoci pohrudnice

J95-J99 Jiné nemoci dychaci soustavy

XI.

NEMOCI TRAVICi SOUSTAVY (K00-K93)

K00-K14 Nemoci ustni dutiny, slinnych zlaz a Celisti

K20-K31 Nemoci jicnu, Zzaludku a dvanactniku

K35-K38 Nemoci Cervovitého pfivésku (apendixu)

K40-K46 Kyly

K50-K52 Neinfekéni zanét tenkého a tlustého stfeva (enteritida a
kolitida)

K55-K64 Jiné nemoci stfev

K65-K67 Nemoci peritonea (pobfiSnice)

K70-K77 Nemoci jater

K80-K87 Nemoci Zluéniku, Zlu€ovych cest a slinivky bfidni
K90-K93 Jiné nemoci travici soustavy

317

318
319
323
324

327
328
329
331
332
336
337
346
350
354

357

359
360
363
367
369
373
376
380

381
381
382

385
386
397
401
402
405

407
412
414
418
422
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XIL.

NEMOCI KUZE A PODKOZNIHO VAZIVA (L00-L99)

LOO-LO8
L10-L14
L20-L30
L40-L45
L50-L54
L55-L59
L60-L75
L80-L99

XIl.

Infekce kiZze a podkozniho vaziva

Puchyfnata (bulézni) onemocnéni

Dermatitida a ekzém

Papuloskvamézni onemocnéni

Kopfivka a erytém

Onemocnéni kize a podkozniho vaziva spojené se zafenim
Nemoci koznich adnex

Jiné nemoci kiize a podkozniho vaziva

NEMOCI S,VAL,OV!E A KOSTERNI SOUSTAVY A
POJIVOVE TKANE (M00-M99)

ARTROPATIE (M00-M25)

M00-MO03
M05-M14
M15-M19
M20-M25

Infekéni artropatie
Zanétlivé polyartropatie
Artrézy

Jind onemocnéni kloubu

SYSTEMOVA ONEMOCNENIi POJIVOVE TKANE (M30-M36)

DORZOPATIE (M40-M54)

M40-M43
M45-M49
M50-M54

Deformujici dorzopatie
Spondylopatie
Jiné dorzopatie

ONEMOCNENI MEKKE TKANE (M60-M79)

M60-M63
M65-M68
M70-M79

Onemocnéni svall
Onemocnéni synovialni blany a Slachy
Jind onemocnéni mékké tkané

OSTEOPATIE A CHONDROPATIE (M80-M94)

M80-M85
M86-M90
M91-M94

Poruchy hustoty a struktury kosti
Jiné osteopatie
Chondropatie

JINA ONEMOCNENIi SVALOVE A KOSTERNiI SOUSTAVY
A POJIVOVE TKANE (M95-M99)

XIV.

NEMOCI MOCOVE A POHLAVNi SOUSTAVY

(N00-N99)

NOO-NO08
N10-N16
N17-N19
N20-N23
N25-N29
N30-N39

Nemoci glomerull
Tubulo-intersticialni nemoci ledvin
Selhani ledvin

Urolitiaza

Jiné nemoci ledvin a mocovodu
Jiné nemoci mocové soustavy

425
426
429
430
435
436
437
439
442

447

449
449
451
454
456

460

463
463
465
467

469
469
471
472

476
476
478
480

482

485

486
489
492
494
495
497
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N40-N51
N60-N64
N70-N77
N80-N98
N99

XV

Nemoci muzskych pohlavnich organu

Nemoci prsu

Zanétliva onemocnéni Zenskych panevnich organu
Nezanétlivda onemocnéni zenského pohlavniho ustroji
Jina onemocnéni mocové a pohlavni soustavy

TEHOTENSTVIi, POROD A SESTINEDELI (000-099)

000-008
010-016

020-029
030-048
060-075
080-084
085-092
094-099

XVI.

Téhotenstvi koncici potratem

Edém, proteinurie a hypertenzni onemocnéni (pozdni
gestéza) v téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli
Jind onemocnéni matky pfevazné v souvislosti

s téhotenstvim

Péce o matku ve vztahu k plodu, amniové dutiné a
moznym porodnim problémim

Komplikace porodu

Porod

Komplikace spojené pfevazné s Sestinedélim

Jiné porodnické stavy nezafazené jinde

NEKTERE STAVY VZNIKLE V PERINATALNIM
OBDOBI (P00-P96)

PO0-P04
P05-P08
P10-P15
P20-P29

P35-P39
P50-P61

P70-P74

P75-P78
P80-P83

P90-P96

XVIL.

PostiZeni plodu a novorozence onemocnénim matky a
komplikacemi téhotenstvi a porodu

Poruchy spojené s délkou téhotenstvi a s ristem plodu
Poranéni za porodu

Respiraéni a kardiovaskularni poruchy specifické pro
perinatalni obdobi

Infekce specifické pro perinatalni obdobi

Krvacivé stavy a hematologické poruchy plodu a
novorozence

Pfechodné poruchy endokrinni a pfemény latek
specifické pro plod a novorozence

Poruchy travici soustavy plodu a novorozence

Stavy postihujici kuzi a regulaci teploty plodu a
novorozence

Jiné poruchy vzniklé v perinatalnim obdobi

VROZENE VADY, DEFORMACE A CHROMOZOMALNI
ABNORMALITY (Q00-Q99)

QO00-Qo07
Q10-Q18
Q20-Q28
Q30-Q34
Q35-Q37
Q38-Q45
Q50-Q56
Q60-Q64
Q65-Q79

Vrozené vady nervové soustavy

Vrozené vady oka, ucha, obli¢eje a krku

Vrozené vady obéhové soustavy

Vrozené vady dychaci soustavy

Rozstép rtu a rozstép patra

Jiné vrozené vady travici soustavy

Vrozené vady pohlavnich organd

Vrozené vady mocové soustavy

Vrozené vady a deformace svalové a kosterni soustavy

500
504
505
508
516

517

518
522

524
528

535
542
543
546

551
552

556
557
559

562
564

567

568
569

570

573

573
576
580
585
587
588
592
595
597
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Q80-Q89 Jiné vrozené vady 605
Q90-Q99 Abnormality chromozomu nezafazené jinde 610
XVIII.
PRIZNAKY, ZNAKY A ABNORMALNI KLINICKE A
LABORATORNI NALEZY NEZARAZENE JINDE 613
(RO0-R99)
RO0-R09 PFiznaky a znaky tykajici se ob&hové a dychaci soustavy 614
R10-R19 Pfiznaky a znaky tykajici se travici soustavy a bficha 617
R20-R23 Pfiznaky a znaky tykajici se kiize a podkozniho vaziva 620
R25-R29 Pfiznaky a znaky tykajici se nervove, svalové a kosterni soustavy 621
R30-R39 Pfiznaky a znaky tykajici se mocové soustavy 623
R40-R46 Pfiznaky a znaky tykajici se védomi, vnimani, emoc¢niho 624
stavu a chovani
R47-R49 Pfiznaky a znaky tykajici se feCi a hlasu 626
R50-R69 Celkové pfiznaky a znaky 627
R70-R79 Abnormalni nalezy pfi vySetfeni krve bez diagnozy 633
R80-R82 Abnormalni nalezy pfi vySetfeni moci bez diagnézy 636
R83-R89 Abnormalni nalezy pfi vySetieni jinych télesnych tekutin, 637
latek a tkani bez diagnézy
R90-R94 Abnormalni nalezy pfi diagnostickych zobrazovacich 639
metodach a pfi funk&nich vySetfenich bez diagnézy
R95-R99 Nepfesné uréené a neznamé pficiny smrti 641
XIX.

PORANENI, OTRAVY A NEKTERE JINE NASLEDKY

VNEJSICH PRICIN (S00-T98) L
S00-S09 Poranéni hlavy 646
S10-S19 Poranéni krku 641
S20-S29 Poranéni hrudniku 654
S30-S39 Poranéni bficha, dolni ¢asti zad, bederni patefe a panve 657
S40-S49 Poranéni ramene a paze (nadlokti) 662
S50-S59 Poranéni lokte a pfedlokti 665
S60-S69 Poranéni zapésti a ruky 668
S70-S79 Poranéni kycle a stehna 671
S80-S89 Poranéni kolena a bérce 673
S90-S99 Poranéni kotniku a nohy pod nim 676
TOO-TO7 Poranéni postihujici vice Casti téla 679
T08-T14 Poranéni neurCené &asti trupu, koncetiny nebo &asti téla 684
T15-T19 Uginky ciziho t&lesa vniklého pFirozenym otvorem té&la 688
POPALENINY A POLEPTANI (T20-T32) 690
T20-T25 Popaleniny a poleptani zevniho povrchu téla, uréené 690

podle lokalizace
T26-T28 Popaleniny a poleptani omezené na oko a vnitfni organy 693
T29-T32 Popaleniny a poleptani mnohocetnych a neuréenych 694
Casti téla
T33-T35 Omrzliny 696
T36-T50 Otrava léky, IéCivy, navykovymi a biologickymi latkami 697
T51-T65 Toxické ucinky latek ze zdroju pfevazné mimo Iékarstvi 704

T66-T78 Jiné a neurcené Ucinky vnéjSich pficin 708
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T79 Nékteré ¢asné komplikace Urazu

T80-T88 Komplikace zdravotni péce nezafazené jinde

T90-T98 Nasledky poranéni, otravy a jinych nasledkd vnéjsich pficin
XX.

VNEJSi PRICINY NEMOCNOSTI A UMRTNOSTI
(V01-Y98)

NEHODY (V01-X59)

V01-V99 Dopravni nehody
V01-V09 Chodec zranény pfi dopravni nehodé
V10-V19 Cyklista zranény pfi dopravni nehodé

V20-V29 Jezdec na motocyklu zranény pfi dopravni nehodé

V30-V39 Clen osadky tfikolového motorového vozidla zranény pfi
dopravni nehodé

V40-V49 Clen osadky osobniho automobilu zran&ny pii dopravni
nehodé

V50-V59 Clen osadky dodavkového nebo lehkého nakladniho
automobilu zranény pfi dopravni nehodé

V60-V69 Clen osadky t&zkého nakladniho vozidla zranény pi
dopravni nehodé

V70-V79 Clen osadky autobusu zranény pfi dopravni nehodé

V80-V89 Jiné nehody pfi pozemni dopravé

VI0-V94 Nehody pfi vodni dopravé

V95-V97 Nehody pfi dopravé vzduchem a vesmirnym prostorem

V98-V99 Jiné a neur€ené dopravni nehody

WO00-X59 Jiné vnéjsi priciny nahodnych poranéni

WO00-W19 Pady

W20-W49  Vystaveni nezivotnym mechanickym silam

W50-W64  Vystaveni Zivotnym mechanickym silam

W65-W74 Nahodné (u)tonuti a potopeni

W75-W84  Jina nahodna ohrozeni dychani

W85-W99 Vystaveni elektrickému proudu, ozafeni a extrémni
okolni teploté a tlaku vzduchu

X00-X09 Vystaveni koufi, ohni, dymu a plamendm

X10-X19 Kontakt s horkem a horkymi latkami

X20-X29 Kontakt s jedovatymi Zivoc&ichy a rostlinami

X30-X39 Vystaveni pfirodnim silam

X40-X49 Nahodna otrava Skodlivymi latkami a expozice jejich pasobeni
X50-X57 Pretizeni, cestovani a stradani

X58-X59 Nahodné vystaveni jinym a neuréenym faktordm

UMYSLNE SEBEPOSKOZENI (X60-X84)
NAPADENI (UTOK) (X85-Y09)
PRIPAD (UDALOST) NEZJISTENEHO UMYSLU (Y10-Y34)

ZAKONNY ZAKROK A VALECNE OPERACE (Y35-Y36)

713
714
723

727

733

733
738
739
741
744

746
748
751

753
755
761
763
765

765
765
768
772
773
774
776

777
778
779
781
783
786
787

788
792
794

798
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KOMPLIKACE ZDRAVOTNI PECE (Y40-Y84)

Y40-Y59

Y60-Y69
Y70-Y82

Y83-Y84

NASLEDKY VNEJSICH PRICIN NEMOCNOSTI A UMRTNOSTI (Y85-Y89)

Léky, IéCiva, navykové a biologické latky jako pficina
nezadoucich Uginkud pfi lé¢ebném pouziti
Nehody u pacientu pfi zdravotni péci

Nezadouci pfihody souvisejici s pouzitim Iékarskych pfistrojl

(pomucek) pfi diagnostickém vykonu nebo I&é¢ebné pédi
Operacni a jiné vySetfovaci a léCebné vykony jako
pfi¢ina abnormalni reakce pacienta &i pozdé;jsi
komplikace, bez zminky o nehodé pfi vykonu

DOPLNKOVE FAKTORY TYKAJICi SE PRICIN NEMOCNOSTI
A UMRTNOSTI ZARAZENYCH JINDE (Y90-Y98)

XXI.

FAKTORY OVLIVNUJICi ZDRAVOTNIi STAV A KONTAKT SE

ZDRAVOTNICKYMI SLUZBAMI (Z00-Z99)

Z00-Z13
Z220-Z29
Z30-Z39
Z40-Z54
Z255-765
Z70-Z76

Z80-299

XXIL.

Osoby, které se setkaly se zdravotnickymi sluzbami za
ucelem prohlidky a vySetteni

Osoby s potencialné ohrozenym zdravim ve vztahu

k pfenosnym nemocem

Osoby, které se setkaly se zdravotnickymi sluzbami za
okolnosti souvisejicich s reprodukci

Osoby, které se setkaly se zdravotnickymi sluzbami za
Gcelem urcitych vykonu a zdravotni péce

Osoby s potencialné ohrozenym zdravim ve vztahu

k socioekonomickym a psychosocialnim okolnostem
Osoby, které se setkaly se zdravotnickymi sluzbami za
jinych okolnosti

Osoby s potencialné ohrozenym zdravim ve vztahu

k rodinné a osobni anamnéze a nékterym podminkam,
ovliviiujicim zdravotni stav

KODY PRO SPECIALNi UCELY (U00-U85)

U00-U49

u50-U51
u58-U69
ug2-uUss

Provizorni ur€eni pro nové diagnézy nejisté etiologie nebo

nouzového pouziti

Kédy funkéniho omezeni

Doplrikové kody pro blizsi uréeni vybranych stava
Rezistence na antimikrobialni a protinadorové léky

801
801

808
810

812

813

814

815

816
822
825
828
833
839

843

853
853

855
856
859
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Priloha

K CESKEMU VYDANI 861
ZVLASTNi TABELACNi SEZNAMY NEMOCNOSTI A UMRTNOSTI 861
1.1 Tabelaéni seznam umrtnosti 1 861
1.2 Tabelaéni seznam umrtnosti 2 864
1.3 Tabelacni seznam umrtnosti 3 867
1.4 Tabelaéni seznam umrtnosti 4 869
1.5 Tabelaéni seznam nemocnosti

871
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I.
NEKTERE INFEKCNI A PARAZITARNI
NEMOCI (A00-B99)

Patii sem: nemoci obecné uznavané za nakaZlivé nebo pfenosné
Nepatii sem: nosi¢stvi (pfenasecstvi) infekénich nemoci nebo podezreni na
né (Z22.-)
urcité lokalizované infekce — viz kapitoly systémovych
onemocnéni
infekéni a parazitarni nemoci komplikujici t&éhotenstvi, porod
a Sestinedéli s vyjimkou porodnického tetanu (098.—)
infekéni a parazitarni nemoci, majici svuj pavod v perinatalnim
obdobi (s vyjimkou tetanu novorozencd, davivého kasle,
vrozené syfilis, perinatalni gonokokové infekce a perinatalniho
onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV]) (P35-P39)
chfipka a ostatni akutni respiracni onemocnéni (JO0—J22)

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

A00-A09 Strevni infekéni nemoci

A15-A19 Tuberkul6za

A20-A28 Né&které bakterialni zoondzy

A30-A49 Jiné bakterialni nemoci

A50-A64 Infekce pfenasené prevazné pohlavnim stykem

AB65-A69 Jiné spirochetové nemoci

A70-A74 Jiné nemoci zpUsobené chlamydiemi

A75-A79 Rickettsiozy

A80-A89 Virové infekce centralni nervové soustavy

A92-A99 Virové horecky a virové hemoragické horecky pfenasené
¢lenovci

B00-B09 Virové infekce charakterizované postizenim kize a sliznice

B15-B19 Virova hepatitida

B20-B24 Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV]

B25-B34 Jiné virové nemoci

B35-B49 Mykozy

B50-B64 Protozoarni nemoci

B65-B83 Helmintozy — hlistové nemoci

B85-B89 Zavsiveni, akaridza a jina napadeni

B90-B94 Nasledky infek&nich a parazitarnich nemoci

B95-B98 Bakterialni, virova a jina infekéni agens

B99 Jiné infekéni nemoci
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STREVNI INFEKCNi NEMOCI (A00-A09)

.U/l Cholera

.0 Cholera, puvodce: Vibrio cholerae 01, biotyp cholerae
Klasicka cholera

.1 Cholera, puvodce: Vibrio cholerae 01, biotyp el Tor
Cholera eltor [Cholera el Tor]

.9 CholeraNS

.Uk Brisni tyfus a paratyfus
.0 Brisni tyfus
Infekce, plvodce: Salmonella typhi
Paratyfus A
Paratyfus B
Paratyfus C
Paratyfus NS
Infekce, plvodce: Salmonella paratyphi NS

Jiné infekce zplisobené salmonelami
Patri sem:  infek¢ni onemocnéni, nebo potravou pfenesena
intoxikace, zplsobené jinymi salmonelami (nebo jejich
toxiny), neZ je S. typhi a S. paratyphi
.0 Salmonelova enteritis
Salmoneléza
.1 Salmonelova sepse
.2 Salmonelové infekce lokalizované
Salmonelova(-é):
. artritida+ (M01.3%)
. meningitida+ (G01*)
. osteomyelitida+ (M90.2%)
. pneumonie+ (J17.0%)
. tubulo-intersticialni porucha ledvin+ (N16.0%)
. 8 Jiné uréené infekce salmonelami
.9 Infekce salmonelami NS

Shlgeloza

Shigeléza, pavodce: Shigella dysenteriae
Shigellosis, skupiny A [dysenterie Shiga-Kruse]

.1 Shigeléza, plivodce: Shigella flexneri
Shigellosis, skupiny B

.2 Shigeloza, ptivodce: Shigella boydii
Shigellosis, skupiny C

.3 Shigeloéza, plivodce: Shigella sonnei
Shigellosis, skupiny D

.8 Shigeléza jina

.9 Shigeléza NS
Bacilarni dysenterie NS

A OON-=
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XY Jiné bakterialni strevni infekce
Nepatfi sem: otrava pfenesena potravou zarazena jinde
tuberkulézni enteritida (A18.3)

.0 Enteropatogenni infekce, paivodce: Escherichia coli

.1 Enterotoxikogenni infekce, piivodce: Escherichia coli

.2 Enteroinvazivni infekce, pavodce: Escherichia coli

.3 Enterohemoragické infekce, ptivodce: Escherichia coli

.4 Jiné stfevni infekce, ptivodce: Escherichia coli
Enteritida, plvodce: Escherichia coli NS

.5 Enteritida, paivodce: Campylobacter

. 6 Enteritida, pivodce: Yersinia enterocolitica
Nepatfi sem: extraintestinalni yersiniéza (A28.2)

. 7 Enterokolitida, ptivodce: Clostridium difficile
Alimentarni intoxikace Clostridium difficile
Pseudomembrandézni kolitida

. 8 Jina ur€ena bakterialni stfevni infekce

.9 Bakterialni stfevni infekce NS
Bakterialni enteritida NS

UL Jiné bakterialni intoxikace — otravy, prenesené
potravou
Nepatii sem: infekce nebo otrava potravinami, plvodce:
Clostridium difficile (A04.7)
infekce, pivodce: Escherichia coli (A04.0-A04.4)
listerioza (A32.—)
infekce nebo otrava potravinami, zplisobena
salmonelami (A02.-)
toxické ucinky Skodlivych potravin (T61-T62)
.0 Stafylokokova intoxikace prenesena potravou
.1 Botulismus
Klasicka, potravou pfenesena intoxikace, plvodce: Clostridium
botulinum
.2 Intoxikace pfenesena potravou, ptivodce: Clostridium
perfingens [Clostridium welchii]
Enteritis necrotisans
Pig-bel
. 3 Intoxikace pfenesena potravou, plivodce: Vibrio
paraheamolyticus
.4 Intoxikace pfenesena potravou, ptivodce: Bacillus cereus
. 8 Jiné specifikované bakterialni intoxikace prenesené
potravinami
.9 Bakterialni intoxikace pfenesena potravou NS

LU Améboza
Patfi sem: infekce, plivodce: Entamoeba histolytica
Nepatfi sem: jina protozoarni stfevni onemocnéni (A07.—)
.0 Akutni amébova dysenterie
Akutni amébdza
Stfevni amébom NS



40 /1. KAPITOLA

.1 Chronicka stfevni amébéza
.2 Amébova nedysentericka kolitida
.3 Stfevni amébom
Amoeboma NS
. 4+ Amébovy jaterni absces (K77%)
Jaterni amébodza
. 5+ Amébovy plicni absces
Amébovy absces plic (a jater) (J99.8%)
Amébovy absces plic (a jater) s pneumonii (J17.3%)
. 6+ Amébovy mozkovy absces (G07*)
Amébovy absces mozku (a jater)(a plic)
.7 Kozni amébodza
.8 Amébova infekce jinych lokalizaci
Amébova:
. apendicitida
. balanitida+ (N51.2%)
.9 Amébodza NS

Jiné protozoarni stfevni nemoci

.0 Balantidiéza
Dysenterie, puvodce: Balantidium coli

.1 Giardiésa (lambliéza)

.2 Kryptosporidiéza

.3 lzosporéza
Infekce, puvodce: Isospora belli a Isospora hominis
Stfevni kokcidioza
Izospordza

.8 Jiné uréené protozoarni strevni nemoci
Stfevni trichomoniaza
Sarkocystéza
Sarcosporidiéza

.9 Strevni nemoci zptsobené prvoky NS
Prdjem v dusledku nakazy patogennimi prvoky
Bi¢ikovci zplsobena:
. kolitida
. prtjem
. dysenterie

Stievni infekce viry a jinymi uréenymi mikroorganismy
Nepatfi sem: chfipka s postizenim traviciho ustroji (J09, J10.8,
J11.8)

.0 Rotavirova enteritida

.1 Akutni gastroenteropatie v diisledku noroviru
Norovirovéa enteritida
Enteritida vyvolana malymi kulovitymi viry

.2 Adenovirova enteritida

.3 Jina virova enteritida
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.4 Virové stievni infekce NS
Virova:
. enteritida NS
. gastroenteritida NS
. gastroenteropatie NS
.5 Jiné uréené stievni infekce

m Jina gastroenteritida a kolitida infekéniho a NS ptvodu

Nepatfi sem: jsou-li zptisobeny bakterialnim, protozoarnim, virovym
a jinymi uréenymi infek¢nimi agens (AO0-A08)
neinfekéni prujem (K52.9)
. hovorozenecky prijem (P78.3)

.0 Jina a nespecifikovana gastroenteritida a kolitida infekéniho

puvodu

Katar stfevni

Diarea (prtjem):

. akutni s krvi

. akutni s krvacenim

. akutni vodnata(-y)

. dysentericka(-y)

. epidemicka(-y)

Infekéni nebo septicka:

. kolitida

. enteritida NS, hemoragicka

. gastroenteritida

Infekéni (novorozenecké) prdjmové onemocnéni NS

.9 Gastroenteritida a kolitida neurc¢eného puvodu
Novorozenecky prijem NS
Nepatfi sem: neurcita kolitida (K52.3)

TUBERKULOZA (A15-A19)

Patfi sem: infekce, ptivodci: Mycobacterium tuberculosis
a Mycobacterium bovis
Nepatfi sem: vrozena tuberkuléza (P37.0)
onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] majici za
nasledek tuberkulozu (B20.0)
pneumokoniéza spojena s tuberkulézou (J65)
nasledky tuberkulézy (B90.—)
silikotuberkuléza (J65)
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.0

Tuberkuléza dychaciho ustroji, bakteriologicky

a histologicky ovérena

Tuberkuléza plic, ovéfena ve sputu mikroskopicky — véetné
ovéreni kultivaci, pripadné bez kultivace

Tuberkuldza plic, bakteriologicky ovéfena

Tuberkuldzni:

. bronchiektazie e
ovérené(-a,-y) ze sputa

. fibroza pll_c mikroskopicky s nebo bez
. pneumonie kultivace
. pneumotorax

Nepatfi sem: ovéfena pouze kultivaci (A15.1)

Tuberkuléza plic, ovéfena pouze kultivaci

Stavy uvedené v A15.0, ovéfené pouze kultivaci

Tuberkuléza plic, ovéfena histologicky

Stavy uvedené v A15.0, ovéfené histologicky

Tuberkuléza plic, ovéfena nespecifikovanou metodou

Stavy uvedené v A15.0, ovéfené, ale neurCeno, zda

bakteriologicky nebo histologicky

Tuberkuléza nitrohrudnich uzlin, bakteriologicky a histologicky
ovérena

Tuberkuldza lymfatickych uzlin:
. hilovych

. mezihrudi

. tracheobronchialnich

Nepatii sem: ur¢ena jako primarni (A15.7)

Tuberkuléza hrtanu, pridusnice a bronchu, bakteriologicky
a histologicky ovérena

Tuberkuldza:

bakteriologicky a histologicky
ovéfena

. bronchu

. hlasivky bakteriologicky nebo histologicky
. hrtanu ovéfena

. pridusnice

Tuberkulézni pleuritida, bakteriologicky a histologicky ovérena
Tuberkuldza pleury bakteriologicky nebo histologicky
Tuberkulézni empyém ovéfena(-y)

Nepatfi sem: rozvinuta z primarni plicni tuberkulézy, ovéfena
bakteriologicky a histologicky (A15.7)

Primarni tuberkuléza dychaciho ustroji bakteriologicky

a histologicky ovérena

Tuberkuléza jinych éasti dychaciho ustroji, bakteriologicky

a histologicky ovérena

Tuberkuldza:

. mezihrudi
. nosohltanu bakteriologicky a histologicky
. Nosu ovéfena

. paranazalni dutiny (kterékoliv)
Tuberkuléza dychaciho ustroji NS, bakteriologicky
a histologicky ovérena
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Tuberkuléza dychaciho ustroji, bakteriologicky

a histologicky neovérena

Tuberkuléza plic, bakteriologicky a histologicky negativni
Tuberkul6zni:

. bronchiektazie

. fibréza plic bakteriologicky a histologicky
. pneumonie negativni
. pneumotorax

Tuberkuléza plic, bakteriologické a histologické vysSetreni
nebylo provadéno

Stavy uvedené pod A16.0, bakteriologické a histologické vySetfeni
neprovedeno

Tuberkuléza plic, bez zminky o bakteriologickém nebo
histologickém ovéreni

Tuberkuléza plic

Tuberkuldzni:

. bronchiektazi
bronchiektazie NS, bez zminky

- fibréza pII_C o bakteriologickém nebo
- pneumonie histologickém ovéreni
. pneumotorax

Tuberkuléza nitrohrudnich miznich uzlin, bez zminky
o bakteriologickém nebo histologickém ovéreni
Tuberkuléza miznich uzlin:

. hilovych

nitr er dnich NS, bez zminky
- o. u ,IC o bakteriologickém nebo
. mezihrudi

o histologickém ovéreni
. tracheobronchialnich

Nepatii sem: uréena jako primarni (A16.7)

Tuberkuléza hrtanu, pradusnice a bronchu, bez uvedeni
bakteriologického nebo histologického ovéreni
Tuberkuldza:

’ E[;;ii; NS, bez zminky

: o bakteriologickém nebo
- hrtanu histologickém ovéreni

. prdusnice

Tuberkuloézni pleuritida, bez zminky o bakteriologickém nebo
histologickém ovéreni
Tuberkuldza pleury
Tuberkulozni:

. empyem

. tuberkul6zni zanét pohrudnice
Nepatfi sem: rozvinuta z priméarni plicni tuberkulézy (A16.7)
Primarni tuberkuléza dychaciho ustroji, bez zminky

o bakteriologickém nebo histologickém ovéreni
Primarni:

. tuberkuléza dychaciho Ustroji NS

. tuberkul6zni komplex

NS, bez zminky
o bakteriologickém nebo
histologickém ovéreni
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.8 Tuberkuléza jinych ¢asti dychaciho ustroji, bez zminky
o bakteriologickém nebo histologickém ovéreni
Tuberkuldza:

. mezihrudi

n hitan NS, bez zminky
- nosonftanu o bakteriologickém nebo
. nosu

. ) histologickém ovéreni
. paranazalni dutiny (kterékoliv)

.9 Tuberkuléza dychaciho ustroji NS, bez zminky
o bakteriologickém nebo histologickém ovéreni
Tuberkuléza dychaciho ustroji NS
Tuberkul6za NS

Tuberkul6za nervové soustavy
. 0+ Tuberkul6zni meningitida — meningitis tuberculosa (G01*)
Tuberkuldza plen (mozkovych)(miSnich)
Leptomeningitis tuberculosa (tuberkul6zni leptomeningitida)
. 1+ Meningealni tuberkulom (G07*)
Tuberkulom plen (tuberculoma meningum)
. 8+ Jina tuberkul6za nervové soustavy
Tuberkulom | mozku (GO7*)
Tuberkul6za | michy (GO7*)
Tuberkuldzni:
. absces mozku (G07*)
. meningoencefalitida (G05.0%)
. myelitida (G05.0%)
. polyneuropatie (G63.0%)
. 9+ Tuberkul6za nervové soustavy NS (G99.8%)

Tuberkuléza jinych organt

. 0+ Tuberkuléza kosti a kloubt
Tuberkuldza:
. ky¢le (M01.1%)
. kolena (M01.1%)
. patefe (M49.0%)
Tuberkuldzni:
. artritida (M01.1%)
. mastoiditida (H75.0%)
. nekréza kosti (M90.0%)
. osteitida (M90.0%)
. osteomyelitida (M90.0*)
. synovitida (M68.0%)
. tendosynovitida (M68.0%)

.1 Tuberkul6za mocové a pohlavni soustavy
Tuberkuldza:
. mocového méchyre+ (N33.0%)
. hrdla délozniho+ (N74.0%)
. ledvin+ (N29.1%)
. muzskych pohlavnich organd+ (N51.—%)
. mocovodu+ (N29.1%)
Tuberkuldzni zanétliva onemocnéni zenskych panevnich organi+
(N74.1%)
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. 2 Tuberkuléza perifernich lymfatickych uzlin
Tuberkuldzni zanét lymfatickych uzlin
Nepatii sem: tuberkuléza uzlin:
. nitrohrudnich (A15.4, A16.3)
. mezenterickych a retroperitonealnich (A18.3)
tracheobronchialnich (A15.4, A16.3)
.3 Tuberkuloza strev, pobfiSnice a mezenterickych uzlin
Tuberkuldza:
. konecniku a rekta+ (K93.0%)
. stfeva (tlustého)(tenkého)+ (K93.0%)
. retroperitonea (miznich uzlin)
Tuberkuldzni:
. ascites
. enteritida+ (K93.0%)
. peritonitida+ (K67.3%)
.4 Tuberkuléza kiize a podkozniho vaziva
Tuberkuldzni erythema induratum
Lupus:
. exedens
. vulgaris
.NS
. o¢nich viéek+ (H03.1%)
Scrofuloderma
Nepatfi sem: lupus erythematodes (L93.-)
systémovy (M32.-)
.5 Tuberkul6za oka
Tuberkul6zni:
. chorioretinitida+ (H32.0%)
. episkleritida+ (H19.0%)
. keratitida intersticialni+ (H19.2*)
. iridocyklitida+ (H22.0%)
. keratokonjunktivitida (intersticialni)(flyktenulozni)+ (H19.2*%)
Nepatfi sem: lupus vulgaris o¢niho vicka (A18.4)
.6 Tuberkul6za ucha
Tuberkulézni zanét stfedniho ucha+ (H67.0%)
Nepatii sem: tuberkulézni zanét bradavkového vybézku (A18.0+)
. 7+ Tuberkul6za nadledvin (E35.1%)
Addisonova nemoc, tuberkul6zniho plvodu
.8 Tuberkuléza jinych uréenych organu
Tuberkuldza:
. endokardu+ (139.8%)
. myokardu+ (141.0%)
. jicnu+ (K23.0%)
. perikardu+ (132.0%)
. §titné zlazy+ (E35.0%)
Tuberkuldzni mozkova arteritida+ (168.1%)

YW Miliarni tuberkuloza
Patii sem: tuberkuldza:
. diseminovana
. generalizovana
tuberkuldzni polyserozitida
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Akutni miliarni tuberkuléza jediného uréeného mista
Akutni miliarni tuberkuléza vice lokalizaci

Akutni miliarni tuberkuléza NS

Jina miliarni tuberkuléza

Miliarni tuberkuléza NS

©ooN -0

NEKTERE BAKTERIALNi ZOONOZY (A20-A28)

).vi )l Mor

Patri sem: infekce, puvodce: Yersinia pestis
Bubonicky — dyméjovy mor
Celulokutanni mor

Plicni forma moru

Morova meningitida
Septikemicka forma moru
Jiné formy moru

Abortivni mor
Asymptomaticky mor

Pestis minor

.9 MorNS

O NWN =0

.4l Tularemie
Patfi sem:  deer fly fever; zajeci nemoc
infekce, ptvodce: Francisella tularensis
. 0 Ulceroglandularni tularemie
.1 Okuloglandularni tularemie
O¢ni tularemie
.2 Plicni forma tularemie
.3 Visceralni forma tularemie
Tyfoidni forma tularemie
.7 Generalizovana tularemie
.8 Jiné formy tularemie
.9 Tularemie NS

I.V¥ A Snét’ slezinna [anthrax]
Patfi sem: infekce, plivodce: Bacillus anthracis
.0 Kozni antrax
Maligni:
. karbunkl
. pustula
.1 Plicni antrax
Inhalaéni antrax
Nemoc hadrart
Nemoc tfidica viny
. 2 Gastrointestinalni antrax
Antraxova sepse
.8 Jiné formy antraxu
Antraxova meningitida+ (G01*)
.9 Antrax NS

~
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).VEH Brucel6za — viniva horecka
Patfi sem:  horeCka:

. maltska

. Stfedozemni

. vlniva (undulujici)
Bruceléza, puvodce: Brucella melitensis
Bruceléza, plivodce: Brucella abortus
Bruceléza, plvodce: Brucella suis
Bruceléza, plivodce: Brucella canis
Jina bruceléza
Brucellosis NS

© o0 WwWwN=0

MVozhfivka [malleus] a melioid6za [pseudomalleus]
.0 Vozhfivka
Infekce zpUsobena Pseudomonas mallei
Infekce zplisobena Burkholderia mallei
Vozhfivka
.1 Akutni a prudka melioidéza
Melioid6zova:
. pneumonie
. sepse
. 2 Subakutni nebo chronicka melioidéza
Jinad melioidoza
.4 Melioidéza NS
Infekce zpUsobena Pseudomonas pseudomallei NS
Infekce zplisobena Burkholderia pseudomallei NS
Whitmoreova nemoc

Horecka z krysiho kousnuti
.0 Spirillosis
Sodoku
.1 Streptobacillosis
Epidemicky artriticky erytém
Haverhillska horecka
Streptobacilarni horecka z krysiho kousnuti
.9 Horecka z krysiho kousnuti NS

Cervenka - erysipeloid
.0 Kozni erysipeloid
.7 Erysipelotrixova sepse
. 8 Ostatni formy erysipeloidu
.9 Erysipeloid NS

Leptospiréza
.0 Leptospirosis icterohaemorrhagica
Leptospirdza, zpUsobena: Leptospira icterohaemorrhagiae
Weilova nemoc
. 8 Ostatni formy leptospirézy
.9 Leptospiroza NS

w
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m DalSi bakterialni zoonézy nezarazené jinde
.0 Pasteurel6za, puvodce: Pasteurella multocida
.1 Nemoc koc€ic¢iho Skrabnuti
Horec¢ka z koci¢iho Skrabnuti
. 2 Extraintestinalni yersinioza
Nepatfi sem: enteritida, ptivodce: Yersinia enterocolitica (A04.6)
mor (A20.—)
.8 Jiné uréené bakterialni zoon6zy nezarazené jinde
.9 Zoonoticka bakterialni nemoc NS

JINE BAKTERIALNIi NEMOCI (A30-A49)

Lepra — malomocenstvi (Hansenova nemoc)
Patfi sem: infekce, plvodce: Mycobacterium leprae
Nepatii sem: nasledky lepry (B92)

.0 Lepraindeterminovana
Lepra |

.1 Lepra tuberkuloidni
Lepra TT

.2 Lepra hraniéni tuberkuloidni
Lepra BT

.3 Lepra hraniéni
Lepra BB

.4 Lepra hrani€ni lepromatézni
Lepra BL

.5 Lepra lepromatézni
Lepra LL

.8 Jiné formy lepry

.9 Lepra NS

Nemoci zpuisobené jinymi mykobakteriemi
Nepatfi sem: lepra (A30.—)
tuberkuléza (A15-A19)

. 0 Plicni mykobakterialni infekce
Infekce, puvodce: Mycobacterium:
. avium
. intracellulare [batteysky bacil]
. kansasii

.1 Kozni mykobakterialni infekce
Vied buruli
Infekce plvodce: Mycobakterium:
. marinum
. ulcerans

. 8 Jiné mykobakterialni infekce

.9 Mykobakterialni infekce NS
Atypicka mykobakterialni infekce NS
Mycobacteriosis NS
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Listeriéza [listeriosis]

Patii sem: listeriova infekce pfenesena potravou
Nepatfi sem: novorozenecka (diseminovana) listeriéza (P37.2)

.0 Listeriéza kozni

. 1+ Listeriova meningitida a meningoencefalitida

Listeriova:
. meningitida (G01*)

. meningoencefalitida (G05.0%)

.7 Listeriova sepse
.8 Jiné formy listeriézy
Listeriova:

. mozkova arteritida+ (168.1%)

. endokarditida+ (139.8%)
Okuloglandularni listeriéza
.9 Listerioza NS

I 'X¥XW Tetanus novorozencu
Tetanus porodnicky

Tetanus jiny

Tetanus NS
Nepatfi sem: tetanus:

. novorozenct (A33)
. porodnicky (A34)

Zaskrt [diphtheria]
. 0 ZAaskrt hitanu

Diftericka membrandzni angina

Tonzilarni zaskrt
.1 Nosohltanovy zaskrt
.2 Hrtanovy zaskrt

Diftericka laryngotracheitida

.3 Kozni zaskrt

Nepatfi sem: erythrasma (L08.1)

.8 Jiny zaskrt
Diftericka:
. konjunktivitida+ (H13.1%)
. myokarditida+ (141.0%)
. polyneuritida+ (G63.0*)
.9 Zaskrt NS

Davivy kasel [pertussis]
.0 Davivy kasel, pavodce: Bordetella pertussis

.1 Davivy kasel, pavodce: Bordetella parapertussis
. 8 Davivy kasel, pavodce: jiny uréeny druh Bordetelly

.9 Davivy kasel NS

Spala [scarlatina]
Spala

Nepatri sem: streptokokova angina (J02.0)
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Meningokokové infekce

. 0+ Meningokokova meningitida (G01*)

. 1+ Waterhauseuv-FriderichsenGv syndrom (E35.1%)
Hemoragicka infarzace nadledvin pfi meningokokovém zanétu
Meningokokovy syndrom nadledvinovy

.2 Akutni meningokokova sepse

.3 Chronicka meningokokova sepse

.4 Meningokokova sepse NS
Meningokokova bakteriemie NS

. 5+ Meningokokova onemocnéni srdce
Meningokokova:

. karditida NS (152.0%)
. endokarditida (139.8%)
. myokarditida (141.0%)
. perikarditida (132.0%)

. 8 Jiné meningokokové infekce

Meningokokova:

. artritida+ (M01.0%)

. konjunktivitida+ (H13.1%)

. encefalitida+ (G05.0%)

. retrobulbarni neuritida+ (H48.1%)
Postmeningokokova artritida+ (M03.0%)

.9 Meningokokova infekce NS
Meningokokové onemocnéni NS

Streptokokova sepse
K vyznaceni septického Soku pouzijte dodatkovy kéd (R57.2).
Nepatfi sem: vznikla béhem porodu (075.3)
nasledujici po:
. infuzi, transfuzi a injekci (T80.2)
. o¢kovani (T88.0)
. potratu, mimodéloznim téhotenstvi nebo mola
hydatidosa (003-007, 008.0)
novorozenecka sepse (P36.0—P36.1)
komplikujici pooperaéni prubéh (T81.4)
puerperalni sepse (085)
Sepse, zpusobena Streptokoky skupiny A
Sepse, zpusobena Streptokoky skupiny B
Sepse, zplUsobena Streptokoky skupiny D a enterokoky
Sepse, puvodce: Streptococcus pneumoniae
Pneumokokova sepse
Jina streptokokova sepse
.9 Streptokokova sepse NS

W N =0

-]
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m Jina sepse

K vyznaceni septického Soku pouzijte dodatkovy kéd (R57.2).
Nepatii sem: bakterialni infekce NS (A49.9)
vznikla béhem porodu (075.3)
nasledujici po:
. infuzi, transfuzi a injekci (T80.2)
. o¢kovani (T88.0)
. potratu, mimodéloznim téhotenstvi nebo mola
hydatidosa (O03-007,008.0)
sepse:
. aktinomykoticka (A42.7)
. antraxova (A22.7)
. kandidova (B37.7)
. erysipelotrixova (A26.7)
. gonokokova (A54.8)
. herpeticka (B00.7)
. listeriové (A32.7)
. meningokokova (A39.2-A39.4)
. hovorozenecka (P36.-)
. komplikujici pooperaéni prabéh (T81.4)
. puerperalni sepse (085)
. streptokokova (A40.-)
. tularemickéa (A21.7)
sepse:
. melioidéza (A24.1)
. septicka forma moru (A20.7)
syndrom toxického Soku (A48.3)
Sepse, puvodce: Staphylococcus aureus
Sepse, zpusobena jinymi uréenymi stafylokoky
Sepse, plvodce: koagulaza-negativni stafylokok
Sepse, zpusobena neuréenym stafylokokem
Sepse, puvodce: Haemophilus influenzae
Sepse, zplusobena anaeroby
Nepatii sem: plynata snét' (A48.0)
Sepse, zpUsobena jinymi gramnegativnimi organismy
Gramnegativni sepse NS
Jiné uréené sepse
Sepse NS
Septikemie

Aktinomykdza — actinomycosis

© oo ~NN=0

Nepatfi sem: aktinomycetom (B47.1)
Plicni aktinomykoéza

Brisni aktinomykoéza
Cervikofacialni aktinomykoéza
Aktinomykoticka sepse

Jiné formy aktinomykozy
Aktinomykoza NS
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Nokardiéza [nocardiosis]

.0
1
.8
.9

Plicni nokardiéza
Kozni nokardiéza

Jiné formy nokardiézy
Nokardiéza NS

m Bartonel6za [bartonellosis]

.0

.8
9

Bartonel6za systémova

Carrionova nemoc (Oroyska horecka)
Bartonel6za kozni a mukokutanni
Carrionova nemoc (Verruga peruana)
Jiné formy bartonelozy
Bartonel6za NS

m Ruaze — erysipel

Nepatii sem: erysipel poporodni nebo puerperalni (086.8)

Jiné bakterialni nemoci nezarazené jinde

.0

.4

.8

Nepatfi sem: actinomycetom (B47.1)
Plynata snét’
Clostridiova:
. celulitida
. myonekréza
Legionaiska nemoc
Nepneumonicka legionarska nemoc (pontiacka horecka)
Syndrom toxického Soku
Nepatii sem: endotoxicky Sok NS (R57.8)
sepse NS (A41.9)
Brazilska purpurova horecka
Systémova infekce, plvodce: Haemophilus aegyptius
Jiné uréené bakterialni nemoci

m Bakterialni infekce neuréené lokalizace

—

=]

Nepatfi sem: bakterialni vyvolavatelé nemoci zafazeni v ostatnich
kapitolach (B95-B96)
chlamydiové infekce NS (A74.9)
meningokokové infekce NS (A39.9)
rickettsiové infekce NS (A79.9)
spirochetové infekce NS (A69.9)
Stafylokokova infekce neurcené lokalizace
Streptokokova a enterokokova infekce neuréené lokalizace
Infekce, ptivodce: Haemophilus influenzae neurcené
lokalizace
Mykoplazmova infekce neuréené lokalizace
Jiné bakterialni infekce neuréené lokalizace
Bakterialni infekce NS
Bakteriemie NS
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INFEKCE PRENASENE PREVAZNE POHLAVNIM
STYKEM (A50-A64)

Nepatfi sem: onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] (B20-B24)
nespecificka a negonokokova uretritida (N34.1)
Reiterova choroba (M02.3)

Vrozena syfilis

Casna vrozena syfilis, symptomaticka
Jakékoliv vrozeny syfiliticky symptom ur€eny jako €asny, nebo
ktery se manifestuje do dvou let véku.
Casna vrozena syfilis:
. kozni
. mukokutanni
. visceralni
Casna vrozena syfiliticka:
. laryngitida
. okulopatie
. osteochondropatie
. faryngitida
. pneumonie
. rinitida
.1 C€asna vrozena syfilis, latentni
Vrozena syfilis bez klinické manifestace, se sérologickou reakci
pozitivni a likvorologickou negativni, zjiSténou do dvou let véku.
.2 Casna vrozena syfilis NS
Vrozena syfilis NS, do dvou let po narozeni
.3 Pozdni vrozena syfiliticka okulopatie
Pozdni vrozena syfiliticka intersticialni keratitida+ (H19.2*)
Pozdni vrozena syfiliticka okulopatie nezafazena jinde+ (H58.8%)
Nepatii sem: Hutchinsonova trias (A50.5)
.4 Pozdni vrozena neurosyfilis (juvenilni neurosyfilis)
Dementia paralytica juvenilis
Juvenilni:
. generalizovana obrna
. tabes dorsalis
. tabopareticka neurosyfilis
Pozdni vrozena syfiliticka:
. encefalitida+ (G05.0%)
. meningitida+ (G01*)
. polyneuropatie+ (G63.0%)
K vyznaceni kazdé pfidruzené duSevni poruchy Ize pouzit
dodatkovy kod.
Nepatri sem: Hutchinsonova trias (A50.5)
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.5 Jina pozdni vrozena syfilis (symptomaticka)

.6

.7

.9

Jakykoli vrozeny syfiliticky stav, uréeny jako pozdni, nebo
manifestujici se ve dvou letech véku, nebo pozdéji.
Cluttonovy klouby+ (M03.1%)
Hutchinsonovy(-a):
. zuby
. trias
Pozdni vrozena:
. kardiovaskularni syfilis+ (198.0%)
. syfiliticka:
. artropatie+ (M03.1%)
. osteochondropatie+ (M90.2*)
Syfiliticky sedlovity nos
Pozdni vrozena syfilis, latentni
Vrozena syfilis bez klinické manifestace, se sérologickou reakci
pozitivni a likvorologickou negativni, zjisténa ve dvou letech véku,
nebo pozdéji.
Pozdni vrozena syfilis NS
Vrozena syfilis NS, kterd se manifestuje ve dvou letech véku, nebo
pozdé&ji
Vrozena syfilis NS

m Casna syfilis

.0

WIN =

.5

.9

Primarni genitalni syfilis

Syfiliticky vied (tvrdy vied) NS

Primarni analni syfilis

Primarni syfilis, jiné lokalizace

Sekundarni syfilis kize a sliznic

Condyloma latum

Syfiliticka(-y):

. alopecie+ (L99.8%)

. leukoderma+ (L99.8*)

. mukozni plat

Jina sekundarni syfilis

Sekundarni syfilitické(-a):

. zanétlivé nemoci Zzenskych panevnich organu+ (N74.2%)
. iridocyklitida+ (H22.0%)

. lymfadenopatie

. meningitida+ (G01*)

. myozitida+ (M63.0%)

. okulopatie NS+ (H58.8%)

. periostitida+ (M90.1%)

Casna syfilis, latentni

Syfilis (ziskana) bez klinické manifestace, se sérologickou reakci
pozitivni a likvorologickou negativni, zjiS§téna do dvou let po infekci.
Casna syfilis NS
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XA Pozdni syfilis
. 0+ Kardiovaskularni syfilis
Kardiovaskularni syfilis NS (198.0%)
Syfiliticka(-é):
. aneuryzma aorty (179.0%)
. nedomykavost aortalni (139.1%)
. aortitida (179.1%)
. mozkova arteritida (168.1%*)
. endokarditida NS (139.8%)
. myokarditida (141.0%)
. perikarditida (132.0%)
. plicni regurgitace (139.3%)
.1 Symptomaticka neurosyfilis
Pozdni syfiliticka:
. neuritida sluchového nervu+ (H94.0%)
. encefalitida+ (G05.0%)
. meningitida+ (G01*)
. polyneuropatie+ (G63.0%)
. atrofie zrakového nervu+ (H48.0%)
. retrobulbarni neuritida+ (H48.1%)
Syfiliticky parkinsonismus+ (G22%)
Syfiliticka (tabicka) artropatie+ (M14.6%)
Tabes dorsalis
Nepatfi sem: Charcotova artropatie (G98+)
.2 Asymptomaticka neurosyfilis
.3 Neurosyfilis NS
Gumma (syfilitické)
Syfilis (pozdni) centralni nervové soustavy NS
Syphiloma
.7 Jina pozdni syptomaticka syfilis
Onemocnéni glomerul pfi syfilis+ (N08.0*)
Gumma syfilitické kterékoliv lokalizace mimo ty, které
Syfilis pozdni nebo terciarni patfi do polozek A52.0-A52.3
Pozdni syfiliticka(-é):
. burzitida+ (M73.1%)
. chorioretinitida+ (H32.0%)
. episkleritida+ (H19.0%)
. zanétlivé nemoci Zenskych panevnich organu+ (N74.2%)
. leukoderma+ (L99.8*)
. okulopatie nezafazena jinde+ (H58.8%)
. peritonitida+ (K67.2*)
Syfilis (neuréeného stadia):
. kostni+ (M90.2%)
. jaterni+ (K77.0%)
. plicni+ (J99.8%)
. svalova+ (M63.0%)
. synovialni+ (M68.0%)
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.8

.9

Pozdni syfilis, latentni

Syfilis (ziskana) bez klinické manifestace, se sérologickou reakci
pozitivni a likvorologickou negativni, zjisténa ve dvou letech po
infekci, nebo pozdéji.

Pozdni syfilis NS

Jina a nespecifikovana syfilis

.0

Latentni syfilis nespecifikovana jako €asna nebo pozdni

Latentni syfilis NS

Pozitivni sérologicka reakce na syfilis

Syfilis NS

Infekce zpUsobena Treponema pallidum NS

Syfilis (ziskana) NS

Nepatri sem: syfilis NS je-li pri¢inou smrti ve véku pod dva roky
(A50.2)

m Gonokokova infekce

.0

Gonokokova infekce dolniho pohlavniho a mo€ového ustroji

bez abscesu zlaz periuretralnich a pridatnych

Gonokokovy(-a):

. zanét hrdla délozniho NS

. zanét mocového méchyife NS

. zanét uretry NS

. vulvovaginitida NS

Nepatii sem: s abscesem periuretralnich a akcesornich zlaz
(Ab4.1)
periuretralni absces (A54.1)

Gonokokova infekce dolniho pohlavniho a mo€ového ustroji

s abscesem zlaz periuretralnich a pfidatnych

Gonokokovy absces Bartholiniho Zlazy

Gonokokova pelviperitonitida a jiné gonokokové infekce ustroji

pohlavniho a moc¢ového

Gonokokova(-é):

. epididymitida+ (N51.1%)

. zanétlivé onemocnéni Zenskych panevnich organd+ (N74.3%)

. orchitida+ (N51.1%)

. prostatitida+ (N51.0%)

Nepatii sem: gonokokova peritonitida (A54.8)

Gonokokova infekce oka

Gonokokova:

. konjunktivitida+ (H13.1%)

. iridocyklitida+ (H22.0%)

Oftalmie novorozencl zpUsobena gonokokem

. 4+ Gonokokova infekce svalové a kosterni soustavy

.5

Gonokokova:

. artritida (M01.3%)

. burzitida (M73.0%)

. osteomyelitida (M90.2%)
. synovitida (M68.0%)

. tendosynovitida (M68.0*)
Gonokokova faryngitida
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. 6 Gonokokova infekce anu a rekta
.8 Jiné gonokokové infekce

Gonokokovy(-a):

. mozkovy absces+ (G07*)

. endokarditida+ (139.8%)

. meningitida+ (G01*)

. myokarditida+ (141.0%)

. perikarditida+ (132.0%)

. peritonitida+ (K67.1%)

. pneumonie+ (J17.0%)

. sepse

. poskozeni kuze

Nepatri sem: gonokokova pelviperitonitida (A54.2)
.9 Gonokokova infekce NS

Venericky lymfogranulom (chlamydiovy)
Tropicky (klimaticky) bubo
Durandova-Nicolasova-Favreho nemoc
Esthiomene
Lymfogranuloma inguinale

.Yl Jina chlamydiova onemocnéni prenasena pohlavnim
stykem
Patfi sem:  béhem pohlavniho styku pfenaSené onemocnéni,
zplsobena Chlamydii trachomatis
Nepatri sem: chlamydiovy(-a):
. lymfogranulom (ASS)
. novorozenecka:
. konjunktivitida (P39.1)
. pneumonie (P23.1)
stavy zafazené pod A74.—
.0 Chlamydiova infekce dolniho pohlavniho a mo€ového ustroji
Chlamydiova:
. cervicitida
. cystitida
. uretritida
. vulvovaginitida
.1 Chlamydiova infekce pelviperitonea a jinych pohlavnich
a mocovych organt
Chlamydiova(-é):
. epididymitida+ (N51.1%)
. zanétliva onemocnéni zenskych panevnich organu+ (N74.4*)
. orchitida+ (N51.1%)
.2 Chlamydiova infekce pohlavniho a mo€ového ustroji NS
.3 Chlamydiova infekce fiti a konecniku
.4 Chlamydiova infekce hltanu
. 8 Jina chlamydiova onemocnéni prenasena pohlavnim stykem,
v jinych lokalizacich

Mékky vied — chankroid
Ulcus molle — mékky vied
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m Granuloma inguinale

Donovandéza
Inguindlni granulom

m Trichomoniaza

Nepatii sem: stfevni trichomoniaza (A07.8)
.0 Trichomoniaza urogenitalni
Leukorrhoea (vaginalis)
Prostatitida+ (N51.0%)
.8 Trichomoniaza jinych lokalizaci
.9 Trichomoniaza NS

Anogenitélni herpetické infekce

.0 Infekce mocového a pohlavniho ustroji, pivodce: Herpes
simplex
Infekce genitalu, puvodce: virus Herpes simplex:
. zenského genitalu+ (N77.0-N77.1%)
. muzského genitalu+ (N51.—*)

.1 Herpetické infekce perianalni kiize a konecniku

.9 Anogenitalni herpeticka infekce NS

J.CXl Jiné, prevazné pohlavnim stykem prenasené nemoci
nezarazené jinde
Nepatri sem: molluscum contagiosum (B08.1)
papilloma cervicis (D26.0)
. 0 Anogenitalni (venerické) bradavice
.8 Jiné uréené nemoci prenasené prevazné sexualné

puvodce: Trichomonas (vaginalis)

m Pohlavnim stykem prenasené nemoci NS
Pohlavni nemoc NS

JINE SPIROCHETOVE NEMOCI (A65-A69)

Nepatfi sem: leptospiréza (A27.—)
syfilis (A50-A53)

Nevenericka syfilis
Bejel
Endemicka syfilis
Njovera

m Frambézie

Patfi sem:  bouba
framboesia
pian
.0 Pocatec¢ni frambéziové poskozeni
Frambéziovy Sankr
Pocateéni nebo primarni frambézie
Inicialni frambéziovy vied
Matefska frambézie
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.1 Mnohocetné frambéziové papilomy a vihké kozni afekce
Framboesioma
Pianoma
Plantarni nebo palmarni frambéziové papilomy

.2 Jina cerstva frambéziova poskozeni kize
Kozni frambézie, méné nez 5 let po infekci
Cerstva frambézie
(kozni)(makularni)(makulopapularni)(mikropapularni) a (papularni)
Frambezid pfi Cerstvé frambézii

.3 Hyperkeratoza pfri frambézii
Umrléi ruka (Ghoul hand)
Hyperkeratéza palmarni, plantarni, (¢asna)(pozdni) zplsobena
frambézii
Cerviva chodidla

.4 Frambéziova gumata a viedy
Gumatozni frambezid
Nodularni pozdni frambézie (ulcerovana)

.5 Gangoza
Rhinopharyngitis mutilans

.6 Frambéziova poskozeni kosti a kloubt
Ganglion
Hydrartréza
Osteitida pfi frambézii (¢asné) (pozdni)
Periostitida (hypertroficka)
Gundu
Gumma, kosti
Gumatdzni osteitida nebo pfi frambézii (pozdni)
periostitida

.7 Jiné projevy frambézie
Juxtaartikularni frambéziové uzliky
Slizni¢ni frambézie

. 8 Latentni frambézie
Frambézie bez klinickych projevu, sérologicky pozitivni

.9 Frambézie NS

Y@ Pinta

.0 Casné léze pinty
Tvrdy vied — Sankr (primarni)
Pupenec — papula (primarni)

.1 Stiedné pokrocilé léze pinty
Erytematd6zni plaky
Hyperchromni léze pfi pinté
Hyperkerat6za
Pintidy

.2 Pozdni poskozeni pfi pinté
Kardiovaskularni poSkozeni+ (198.1%)
Kozni poSkozeni:
. achromické
. dyschromické
. jizevnaté

pfi pinté

pfi pinté
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.3 Smisena poskozeni pfi pinté
Achromické a hyperchromické kozni poSkozeni pfi onemocnéni
pintou

.9 PintaNS

Navratna horecka [febris recurrens]

Patri sem:  recidivujici horeCka
Nepatfi sem: Lymeska nemoc (A69.2)

. 0 Navratna horecka, prenasena vsi
Navratna horecka, ptuvodce: Borrelia recurrentis

.1 Navratna horecka, prenasena klist'aty
Navratna horecka zpusobena kazdym jinym druhem Borrelie nez
Borrelia recurrentis

.9 Navratna horecka NS

Jiné spirochetové infekce
. 0 Nekrotizujici ulcerativni stomatitida
Gangréna v Ustech
Fusospirochetova gangréna
Noma
Stomatitis gangrenosa
.1 Jiné Vincentovy infekce
Fusospirochetova faryngitida
Nekrotizujici ulcerativni (akutni):
. gingivitida
. gingivostomatitida
Spirochetova stomatitida
Trench mouth
Vincentova:
. angina
. gingivitida
.2 Lymeska nemoc
Erythema chronicum migrans, puvodce: Borrelia burgdorferi
.8 Jiné uréené spirochetové infekce
.9 Spirochetové infekce NS
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JINE NEMOCI ZPUSOBENE CHLAMYDIEMI (A70-A74)

Infekce plivodce: Chlamydia psittaci
Ornitéza
HorecCka Parrotova
Psittakéza (papous¢i nemoc)

.Vl Trachom

Nepatfi sem: nasledky trachomu (B94.0)

.0 Pocatecni stadium trachomu
Trachoma dubium

.1 Aktivni stadium trachomu
Granularni konjunktivitida (trachomatoéza)
Trachomatéza:
. folikularni konjunktivitida
. pannus

.9 Trachom NS

Jiné nemoci zptisobené chlamydiemi
Nepatfi sem: chlamydiova pneumonie (J16.0)
novorozenecké chlamydiova:
. konjunktivitida (P39.1)
. pneumonie (P23.1)
sexuélné pfenasena chlamydiova onemocnéni
(A55-A56)
. 0+ Chlamydiova konjunktivitida (H13.1%)
Paratrachom
.8 Jina chlamydiova onemocnéni
Chlamydiova peritonitida+ (K67.0%)
.9 Chlamydiova infekce NS
Chlamydioza NS
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RICKETTSIOZY (A75-A79)

Skvrnity tyfus

Nepatfi sem: rickettsioza, plivodce: Neorickettsia sennetsu
[Ehrlichia sennetsu] (A79.8)

Epidemicky skvrnity tyfus, pfenaseny vsi, ptivodce: Rickettsia

prowazekii

Klasicky skvrnity tyfus — Typhus exanthematicus

Epidemicky (vSi pfenaseny) tyfus

Recidivujici skvrnity tyfus (Brillova—-Zinsserova nemoc)

Typhus recrudescens

Endemicky skvrnity tyfus, ptivodce: Rickettsia typhi

Murinni (mysi) tyfus, pfenaseny blechou

Skvrnity tyfus, plivodce: Rickettsia tsutsugamushi

Scrub (kfovinny) tyfus, pfenaseny roztocem

Horec&ka tsutsugamushi

Japonska fi¢ni horecka

Skvrnity tyfus NS

Skvrnivka NS

Purpurova horecka (rickettsiéza prenasena klistétem)

.0

Purpurova horecka, plivodce: Rickettsia rickettsii
Horecka Skalistych hor — Rocky Mountain spotted fever
Horec¢ka Sao Paulo — Sao Paulo fever

Purpurova horecka, ptvodce: Rickettsia conorii
Africka klistova horecka — African tick typhus

Horecka s podkoznimi uzliky — Boutonneuse fever
Indicka klistova hore€ka — India tick typhus

Kenska klistova hore€ka — Kenya tick typhus
Marseilleska horecka — Marseilles fever

Stfedozemni kliStova horecka — Mediterranean tick fever
Purpurova horecka, ptivodce: Rickettsia sibirica
Severoasijska klistova horecka

Sibifska klistova horecka

Purpurova horecka, plivodce: Rickettsia australis
Queenslandska klistova horecka

Jina purpurova horecka

Purpurova horecka NS

Klistaty pfenasena purpurova horecka NS

Q horecka

Infekéni onemocnéni, plvodce:Coxiella burnetii
Horecka Nine Mile
Horec¢ka Quadrilateral
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Jiné rickettsiézy
.0 Zakopova horecka, ptivodce: Rickettsia quintana
Horecka:
. Pétidenni horeCka — Febris quintana
. Volyiska hore¢ka — Febris wolhynian
.1 Rickettsiové nestovice, pivodce: Rickettsia akari
Hore¢ka Kew Garden
Vezikularni rickettsiéza
.8 Jiné urcené rickettsiozy
Rickettsidéza, ptuvodce: Neorickettsia sennetsu [Ehrlichia sennetsul]
-9 Rickettsioza NS
Rickettsiové infekce NS

VIROVE INFEKCE CENTRALNIi NERVOVE SOUSTAVY
(A80—A89)

Nepatfi sem: nasledky:
. poliomyelitidy (B91)
. virové encefalitidy (B94.1)

X Akutni poliomyelitida — akutni détska obrna
. 0 Akutni paralyticka poliomyelitida, spojena s vakcinaci
(s ockovaci latkou)
Akutni paralyticka poliomyelitida, divoky virus importovany
Akutni paralyticka poliomyelitida, divoky virus tuzemsky
Akutni paralyticka poliomyelitida, jina a NS
Akutni neparalyticka poliomyelitida
Akutni poliomyelitida NS

© A WON -

mAtypické virové infekce centralni nervové soustavy

Patfi sem:  prionové nemoci centralni nervové soustavy

.0 Creutzfeldtova-Jakobova nemoc
Subakutni spongiformni encefalopatie

.1 Subakutni sklerotizujici panencefalitida
Dawsonova nemoc s inkluzemi
Van Bogaertova sklerotizujici leukoencefalopatie

. 2 Progresivni multifokalni leukoencefalopatie
Multifokalni leukoencefalopatie NS

.8 Jiné atypické virové infekce centralni nervové soustavy
Kuru

.9 Atypické virové infekce centralni nervové soustavy NS
Prionova nemoc centralni nervové soustavy NS

J.X: ¥ Vzteklina — rabies — lyssa
. 0 Sylvaticka (lesni) vzteklina
.1 Urbanni (méstska) vzteklina
.9 Vzteklina NS
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Virové encefalitida prenasena komary

A WODN-=0

Patfi sem:  virova meningoencefalitida pfenasena komary
Nepatfi sem: Venezuelska koriské encefalitida (A92.2)
Japonska encefalitida

Zapadni konska encefalitida

Vychodni koriska encefalitida

St. Louiska encefalitida

Australska encefalitida

Kunjinova virova nemoc

Kalifornska encefalitida

Kalifornska meningoencefalitida

Encefalitida, puvodce: virus La Crosse

Encefalitida, pivodce: virus Rocio

Jina virova encefalitida prenasena komary

Virova encefalitida prenasena komary NS

Virové encefalitida prenasena klist'aty

.0

.9

Patri sem:  virova meningoencefalitida pfenasena klistaty
Encefalitida dalného vychodu prenasena klist'aty (ruska
jarné-letni encefalitida)

Stredoevropska encefalitida prenasena klistaty

Jina virova encefalitida prenasena klist’aty

Louping ill

Encefalitida, plivodce: virus Pawassan

Virova klistova encefalitida NS

m Jina virova encefalitida nezarazena jinde

Patfi sem:  urCena virova:
. encefalomyelitida nezafazena jinde
. meningoencefalitida nezafazen4 jinde
Nepatfi sem: myalgicka encefalomyelitida (G93.3)
encefalitida vyvolana:
. virem Herpes simplex (B00.4)
. virem spalni¢ek (B05.0)
. virem pfiusnic (B26.2)
. virem poliomyelitidy (A80.—)
. virem Herpes zoster (B02.0)
lymfaticka choriomeningitida (A87.2)

. 0+ Enterovirova encefalitida (G05.1*)

Enterovirova encefalomyelitida

. 1+ Adenovirova encefalitida (G05.1*)

.2
.8

A86

Adenovirova meningoencefalitida

Virova encefalitida prenasena ¢lenovci NS
Jina uréena virova encefalitida
Encephalitis lethargica

Nemoc von Economo-Cruchetova

Neurcena virova encefalitida
Virova:

. encefalomyelitida NS

. meningoencefalitida NS
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Virova meningitida

Nepatii sem: meningitida zpusobena:
. virem Herpes simplex (B00.3)
. virem spalnicek (B05.1)
. virem pfiusnic (B26.1)
. virem poliomyelitidy (A80.—)
. zoster (B02.1)

. 0+ Enterovirova meningitida (G02.0*)

Meningitida, puvodce: virus Coxsackie
Meningitida, plivodce: Echovirus

. 1+ Adenovirova meningitida (G02.0%)

.2

.8
.9

Lymfocytarni choriomeningitida
Lymfocytarni meningoencefalitida
Jiné virové meningitidy

Virova meningitida NS

1M Jiné virové infekce centralni nervové soustavy

.0
1
.8

nezarazené jinde
Nepatfi sem: virova:
. encefalitida NS (A86)
. meningitida NS (A87.9)
Enterovirova exantémova horec¢ka (bostonska vyrazka)
Epidemické vertigo
Jiné uréené virové infekce centralni nervové soustavy

Neuréena virova infekce centralni nervové soustavy

VIROVE HORECKY A VIROVE HEMORAGICKE
HORECKY PRENASENE CLENOVCI (A92-A99)

Jiné virova horecka prenasena komary

.0

Nepatfi sem: nemoc Ross River (B33.1)

Virova nemoc Chikungunya

(Hemoragicka) horec¢ka Chikungunya

Horecka o'nyong-nyong

Venezuelska korniska horecka

Venezuelska koriska:

. encefalitida

. encefalomyelitida

Zapadonilska virova infekce

Zapadonilska horecka

Horecka Rift Valley

Onemocnéni virem Zika

Zika NS

Horec¢ka zplsobena virem Zika

Infekce zplisobena virem Zika

Nepatfi sem: vrozené onemocnéni virem Zika (P35.4)
Jina uréena virova horecka prenasena komary
Virova horecka prenasena komary NS
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.0

A1

A95
.0

1
.9

.0

Jiné virové hore€ky prenasené ¢lenovci nezarazené
jinde

Virova nemoc Oropouche

Hore¢ka Oropouche

Horecka prenasena pise¢énymi mouchami [Sandfly fever]
Horec¢ka pappataci

HorecCka pfenasena komarem rodu Phlebotomus — Phlebotomus
fever

Coloradska klistova horecka

Jina uréena virova horec¢ka prenasena ¢lenovci

Virova nemoc — virova horecka, plivodce: Piry virus
Vezikularni virova stomatitida, plvodce: virus serotypu Indiana

Neurcena virova horecka prenasena clenovci

Arbovirova horeCka NS
Arbovirova infekce NS

Zluta zimnice

Sylvaticka (lesni) zluta zimnice
DZunglové Zluta zimnice

Urbanni (méstska) zluta zimnice
Zluta zimnice NS

Hemoragicka horecka, puvodce: Arenavirus
Hemoragicka horecka, ptivodce: Junin
Argentinska hemoragicka hore¢ka

Hemoragicka horecka, pavodce: virus Machupo
Bolivijska hemoragicka horecka

Horecka Lassa

Jina hemoragicka horecka, ptivodce: Arenavirus
Hemoragicka horecka, ptivodce: Arenavirus NS

Dengue

Dengue je virové onemocnéni pfenasené kousnutim komarud
infikovanych viry dengue. Je to jedna entita onemocnéni s raznymi
klinickymi projevy, ¢asto nepfedvidatelnym klinickym vyvojem

a vysledkem. VétSina pacientl se po nezavazném klinickém
pribéhu jako nevolnost zvracenl' vyréika kieCe a bolesti zotavi
vetsmou charakterizovanou unikem plazmy s nebo bez krvacenl'.
Zavazné krvaceni nebo zavazné poruchy organt vSak maze
doprovazet i dengue 3ok.

Dengue bez varovnych pfiznakt

Hemoragicka horecka dengue 1. a 2. stupné

Hemoragicka hore¢ka dengue bez varovnych pfiznakud
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1

Dengue s varovnymi pfiznaky

Varovnymi klinickymi pfiznaky jsou bolestivost nebo citlivost bficha,
krvaceni ze sliznic, letargie a/nebo neklid, rychly pokles poctu
krevnich desti¢ek, zvySeni hematokritu. Mezi dalSi pfiznaky muze
patfit aporné zvraceni, viditelné hromadéni tekutin, zvétSeni jater
o vice nez 2 cm.

Hemoragicka hore¢ka dengue s varovnymi pfiznaky

Tézka forma dengue

Klinické pfiznaky zahrnuji: 1. TéZké uniky plazmy vedouci k Soku
(Sokovy syndrom dengue — Dengue shock syndrome — DSS)
a/nebo hromadéni tekutiny s dechovou tisni; 2. Krvaceni klinicky
hodnocené jako zavazné; 3. Zavazné poSkozeni organu: Jaterni
AST nebo ALT> = 1000, CNS: poruchy védomi (encefalitida),
poSkozeni dalSich organt jako myokarditida nebo nefritida.
Tézka horecka dengue

TéZka hemoragicka horetka dengue

Dengue NS

Hore¢ka dengue NS

Jiné virova hemoragicka horec¢ka nezarazena jinde

A b ON -

.8

Nepatfi sem: hemoragicka horecka:
. chikungunya (A92.0)
. dengue (A97)
Krymska a konzska hemoragicka horecka
Stredoasijska hemoragicka horecka
Omska hemoragicka horecka
Kyasanurska pralesni nemoc
Marburgska nemoc
Horecka ebola
Hemoragicka horecka s renalnim syndromem
Hantavirové onemocnéni s renalnim postizenim
Hemoragicka horecka:
. epidemicka
. korejska
. ruska
Hemoragicka hore¢ka virem Hantaan
Nephropathia epidemica
Nepatfi sem: hantavirovy (kardio)—pulmonalni syndrom (B33.4+,
J17.1%)
Jina uréena virova hemoragicka horecka

m Neurcéena virova hemoragicka horecka



68 /1. KAPITOLA

VIROVE INFEKCE CHARAKTERIZOVANE POSTIZENIM
KUZE A SLIZNICE (B00-B09)

Infekce virem Herpes simplex
Nepatfi sem: anogenitélni herpetické infekce (A60.—)
vrozena herpeticka infekce (P35.2)
gammaherpeticka mononukleosa (B27.0)
herpangina (B08.5)
.0 Herpeticky ekzém
Kaposiho varicelliformni dermatitida
.1 Vezikularni dermatitida, ptvodce: virus Herpes simplex
Herpes simplex — prosty opar:

. facialis

. labialis

Vezikularni dermatitida:

. ucha zplUsobena lidskym (alfa) virem
.rtu Herpes simplex 2

.2 Herpeticka gingivostomatitida a faryngotonsilitida, ptivodce:
virus Herpes simplex
Herpeticka faryngitida

. 3+ Herpeticka meningitida (G02.0*), plivodce: virus Herpes
simplex

. 4+ Herpeticka encefalitida (G05.1*), plivodce: virus Herpes
simplex
Meningoencefalitida, plvodce: virus Herpes simplex
Meningoencefalitida, ptivodce: Simian B Herpesvirus

.5 Ocni onemocnéni, ptivodce: virus Herpes simplex
Virem Herpes simplex zplsobena:
. konjunktivitida+ (H13.1%)
. dermatitida o¢niho vi¢ka+ (H03.1%)
. iridocyklitida+ (H22.0%)
. iritida+ (H22.0%)
. keratitida+ (H19.1%)
. keratokonjunktivitida+ (H19.1%)
. uveitis anterior+ (H22.0%)

.7 Diseminované herpetické onemocnéni, ptivodce: virus Herpes
simplex
Herpeticka sepse

. 8 Jiné formy herpetické infekce, plivodce: virus Herpes simplex
Virem Herpes simplex zplsobena:
. hepatitida+ (K77.0%)
. panaricium+ (L99.8%)

.9 Infekéni onemocnéni, plivodce: virus Herpes simplex NS
Infekce virem Herpes simplex NS

m Plané nestovice [varicella]
. 0+ Varicelova meningitida (G02.0*)
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. 1+ Varicelova encefalitida (G05.1*)
Povaricelova encefalitida
Varicelova encefalomyelitida

. 2+ Varicelova pneumonie (J17.1%)

.8 Varicella s jinymi komplikacemi

.9 \Varicella bez komplikace
Varicella NS

m Pasovy opar [herpes zoster]
Patfi sem:  zona
. 0+ Encefalitida (G05.1*), ptivodce: virus varicella—zoster
Meningoencefalitida, plvodce: virus varicella—zoster
. 1+ Meningitida (G02.0*), pivodce: virus varicella—zoster
. 2+ Herpes zoster s jinym postizenim nervové soustavy
Postherpeticka:
. ganglionitis geniculata (G53.0%)
. polyneuropatie (G63.0%)
. heuralgie trojklaného nervu (G53.0%)
.3 Oc¢ni onemocnéni, ptivodce: virus varicella—zoster
virem varicella—zoster zplsobena:
. blefaritida+ (H03.1*)
. konjunktivitida+ (H13.1%)
. iridocyklitida+ (H22.0%)
. iritida+ (H22.0*)
. keratitida+ (H19.2%)
. keratokonjunktivitida+ (H19.2%)
. skleritida+ (H19.0%)
.7 Generalizovany (diseminovany) Herpes zoster
Herpes zoster s jinymi komplikacemi
.9 Herpes zoster bez komplikaci
Herpes zoster NS

o

Pravé nestovice — ¢erné nestovice [variola]
Poznamka: V roce 1980, 33. Svétové zdravotnické shromazdéni
vyhlasilo, Ze variola byla eradikovana. Klasifikace je
ponechana pro ucely sledovani.

Opici nestovice
L5 spalnicky
Patfi sem:  morbilli
Nepatfi sem: subakutni sklerotizujici panencefalitida (A81.1)
. 0+ Spalnicky komplikované encefalitidou (G05.1%)
Pospalni¢kova encefalitida
. 1+ Spalnicky komplikované meningitidou (G02.0%)
Pospalni¢kova meningitida
. 2+ Spalni¢ky komplikované pneumonii (J17.1%)
Pospalni¢kova pneumonie
. 3+ Spalnicky komplikované zanétem stredniho ucha (H67.1*)
Pospalni¢kova otitis media
.4 Spalnicky se stfevnimi komplikacemi
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. 8 Spalnic¢ky s jinymi komplikacemi

Spalni¢kova keratitida a keratokonjunktivitida+ (H19.2*)
.9 Spalnicky bez komplikaci

Spalnicky NS

Zardénky [rubeola]

Nepatfi sem: vrozena rubeola (P35.0)
. 0+ Zardénky s neurologickymi komplikacemi
Zardénkova:
. encefalitida (G05.1%)
. meningitida (G02.0%)
. meningoencefalitida (G05.1%)
.8 Zardénky s jinymi komplikacemi
Zardénkova:
. artritida+ (M01.4%)
. pneumonie+ (J17.1%)
.9 Zardénky bez komplikaci
Rubeola NS

=1\y@ Virové bradavice

Verruca:

. simplex

. vulgaris

Nepatfi sem: anogenitalni (venerické) bradavice (A63.0)
papilom:
. mocového méchyre (D41.4)
. hrdla (Cipku) délozniho (D26.0)
. hrtanu (D14.1)

=1l Jiné virové infekce charakterizované postizenim klize

a sliznic nezarazené jinde
Nepatii sem: virova vezikularni stomatitida (A93.8)

.0 Jiné infekce, pavodce: virus rodu Orthopoxvirus
Kravské nestovice
Dermatopatie, plvodce: Orf virus
Nepravé kravské nestovice (hrboly, uzly dojicd)
Vakcinie
Nepatfi sem: opi¢i neStovice (B04)

.1 Molluscum contagiosum

.2 Exanthema subitum (Sesta nemoc)

.3 Erythema infectiosum (pata nemoc)

.4 Enterovirova vezikularni stomatitida s exantémem
Syndrom ruka, noha, usta

.5 Enterovirova vezikularni faryngitida
Herpangina

.8 Jiné uréené infekce charakterizované koznimi a slizni¢nimi
lézemi
Enterovirova lymfonodularni faryngitida
Kulhavka a slintavka
Dermatopatie, plvodce: Tana pox virus
Dermatopatie, plivodce: Yaba pox virus
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Neurcené virové infekce charakterizované postizenim
klze a sliznic

Virovy:

. enantém NS

. exantém NS

VIROVA HEPATITIDA (B15-B19)

Nepatfi sem: cytomegalovirova hepatitida (B25.1)

hepatitida, pivodce: Herpes simplex (B00.8)
nasledky virové hepatitidy (B94.2)

Poznamka: Pouzijte dodatkovy kod (kapitola XX.), pokud je to nutné,

k identifikaci vyvolavajici latky (drogy) v pfipadé, Ze se jedna
o potransfuzni hepatitidu.

Akutni hepatitida A

.0
.9

Hepatitida A s hepatalnim komatem
Hepatitida A bez hepatalniho kématu
Hepatitida A (akutni)(virova) NS

mAkutm hepatitida B

.0

Akutni hepatitida B s Delta agens (koinfekce) s hepatalnim
kématem

Akutni hepatitida B s Delta agens (koinfekce) bez hepatalniho
kématu

Akutni hepatitida B bez Delta agens s hepatalnim komatem
Akutni hepatitida B bez Delta agens a bez hepatalniho kématu
Akutni hepatitida B (virova) NS

Jina akutni virova hepatitida

.0
1
.2

8

.9

Akutni Delta-(super) infekce pfi chronické hepatitidé B
Akutni hepatitida C

Akutni hepatitida E

Jina uréena akutni virova hepatitida

Hepatitida non-A non-B (akutni)(virova) nezafazena jinde
Akutni virova hepatitida NS

Akutni hepatitida NS

Akutni infekéni hepatitida NS

Chronicka virova hepatitida

Nasledujici déleni na patém misté je ur€eno pro pouziti s polozkami
B18.0-B18.1:

0 Faze imunotolerance

9 Jina a neur€ena faze

Chronicka virova hepatitida B s Delta agens

Chronicka virova hepatitida B bez Delta agens

Hepatitida B (virova) NS

Chronicka virova hepatitida C

Jina chronicka virova hepatitida

Chronicka virova hepatitida NS
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Neurcéena virova hepatitida
.0 Neurcena virova hepatitida s hepatalnim kématem
.9 Neuréena virova hepatitida bez hepatalniho kématu
Virova hepatitida NS

ONEMOCNENI VIREM LIDSKE IMUNODEFICIENCE [HIV]
(B20-B24)

Nepatfi sem: asymptomaticky stav infekce virem lidské imunodeficience
[HIV] (221)
komplikujici téhotenstvi, porod a Sestinedéli (098.7)

Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV],
majici za nasledek infekéni a parazitarni nemoci
Nepatfi sem: syndrom akutni infekce HIV (B23.0)
.0 Onemocnéni HIV, majici za nasledek mykobakterialni infekce
Onemocnéni HIV, majici za nasledek tuberkulézu
Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné bakterialni infekce
.2 Onemocnéni HIV, majici za nasledek onemocnéni zplisobené
Cytomegalovirem
Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné virové infekce
Onemocnéni HIV, majici za nasledek onemocnéni zpisobené
Candidou albicans
Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné mykézy
Onemocnéni HIV s pneumonii zplisobenou Pneumocystis
jiroveci [carinii]
Onemocnéni HIV, majici za nasledek mnohocetné infekce
Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné uréené infekéni
a parazitarni onemocnéni
.9 Onemocnéni HIV, majici za nasledek neuréené infek€éni nebo
parazitarni onemocnéni
Onemocnéni HIV, majici za nasledek infekce NS

Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV],
majici za nasledek zhoubny novotvar
.0 Onemocnéni HIV, majici za nasledek Kaposiho sarkom
Onemocnéni HIV, majici za nasledek Burkitttv lymfom
.2 Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiny typ
non-Hodgkinského lymfomu
.3 Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné zhoubné novotvary
lymfatické, krvetvorné a pribuzné tkané
. 7 Onemocnéni HIV, majici za nasledek mnohocetné zhoubné
novotvary
Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné zhoubné novotvary
Onemocnéni HIV, majici za nasledek neuréené zhoubné
novotvary
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Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV],
majici za nasledek jina uréena onemocnéni
.0 Onemocnéni HIV, majici za nasledek encefalopatii
Demence HIV
.1 Onemocnéni HIV, majici za nasledek lymfoidni intersticialni
pneumonii
.2 Onemocnéni HIV, majici za nasledek syndrom chatrani
[wasting syndrome]
Onemocnéni HIV, majici za nasledek kachektizaci
Syndrom chfadnuti (Slim disease)
.7 Onemocnéni HIV, majici za nasledek mnohocetna
onemochnéni zafazena jinde
Poznamka: Pro pouZiti této polozky by zafazeni mélo byt
provedeno podle pravidel kddovani nemoci a pficin
smrti, uvedenych v Instrukéni pfiru¢ce MKN—10.

Y% M Onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV],
majici za nasledek jiné stavy
.0 Syndrom akutni infekce HIV
.1 Onemocnéni HIV s pretrvavajici lymfadenopatii
.2 Onemocnéni HIV s hematologickymi a imunologickymi
abnormalitami nezarazenymi jinde
. 8 Onemocnéni HIV, majici za nasledek jiné uréené stavy

Neurcené onemocnéni virem lidské imunodeficience
[HIV]

Syndrom ziskané imunodeficience [AIDS] NS

Soubor nemoci souvisejici s AIDS [ARC] NS

JINE VIROVE NEMOCI (B25-B34)

m Cytomegalovirova nemoc
Nepatfi sem: vrozena cytomegalovirova infekce (P35.1)
cytomegalovirovda mononukleéza (B27.1)
. 0+ Cytomegalovirova pneumonie (J17.1%)
. 1+ Cytomegalovirova hepatitida (K77.0%)
. 2+ Cytomegalovirova pankreatitida (K87.1%)
. 8 Jina cytomegalovirova nemoc
.9 Cytomegalovirova nemoc NS

m Priusnice [parotitis epidemica]
Patfi sem: parotitida:
. epidemicka
. infekcni
. 0+ Parotiticka orchitida (N51.1%)
. 1+ Parotiticka meningitida (G02.0*)
. 2+ Parotiticka encefalitida (G05.1*)
. 3+ Parotiticka pankreatitida (K87.1*)
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. 8 Epidemicka parotitida s jinymi komplikacemi
Parotiticka:
. artritida+ (M01.5%)
. myokarditida+ (141.1%)
. nefritida+ (N08.0%)
. polyneuropatie+ (G63.0%)
.9 Epidemicka parotitida bez komplikaci
PFiusnice NS
Parotitida NS
Y48 InfekEni mononukle6za
Patfi sem:  Zldzova horecka
monocyticka angina
Pfeifferova nemoc
.0 Mononukleéza, pivodce: gamma Herpes virus 4
Mononukle6za, puvodce: virus Epstein-Barr
.1 Mononukleéza, plivodce: Cytomegalovirus
. 8 Jina infekéni mononukleéza
.9 Infekéni mononukleéza NS

mVirové konjunktivitida
Nepatii sem: oéni onemocnéni:
. pivodce: virus Herpes simplex (B00.5)
. plivodce: virus Varicella—zoster (B02.3)

. 0+ Keratokonjunktivitida, pavodce: Adenovirus (H19.2%)
Epidemicka keratokonjunktivitida
Keratokonjuktivitida dokd — lodénicové oko

. 1+ Konjunktivitida, pavodce: Adenovirus (H13.1*)
Akutni folikularni konjunktivitida, pdvodce: Adenovirus
Plovarensky z&nét spojivek

. 2 Virova faryngokonjunktivitida

. 3+ Akutni epidemicka hemoragicka konjunktivitida, pavodce:
Enterovirus (H13.1%)
Konjunktivitida, plvodce:
. virus Coxsackie 24
. Enterovirus 70
Hemoragicka konjunktivitida (akutni)(epidemicka)

. 8+ Jina virova konjuktivitida (H13.1%)
Newcastleska konjunktivitida

.9 Virova konjuktivitida NS

Jina virova onemocnéni nezarazena jinde
.0 Epidemicka myalgie
Bornholmska nemoc
.1 Onemocnéni Ross River
Epidemicka polyartritida a exantém
Hore¢ka Ross River
.2 Virova karditida
.3 Retrovirova infekce nezarazena jinde
Infekce retrovirem NS
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. 4+ Hantavirovy (kardio) pulmonalni syndrom [HPS] [HCPS]
(J17.1%)
Hantavirové onemocnéni s plicni manifestaci Sin Nombre virus
onemocnéni
K vyznaceni kazdého selhani ledvin, spojeného s HPS
zplsobenym Andes, Bayou a Black Creek Canal hantavirovou
etiologii, Ize pouzit kod (N17.9).
Nepatii sem: hemoragicka horecka s renalnimi projevy (A98.5+,

NO08.0%)
.8 Jina ur€ena virova onemocnéni

mVirové onemocnéni neuréené lokalizace
Nepatri sem: cytomegalovirova nemoc NS (B25.9)
infekce, ptvodce: virus Herpes simplex NS (B00.9)
retrovirova infekce NS (B33.3)
onemocnéni, jejichZ ptiivodcem je virus, zafazena
v jinych kapitolach (B97.—)
. 0 Infekéni onemocnéni, plivodce: Adenovirus neuréené
lokalizace
.1 Infekéni onemocnéni, plivodce: Enterovirus neuréené
lokalizace
Infekéni onemocnéni, puvodce: Coxsackie NS
Infekéni onemocnéni, plvodce: Echovirus NS
.2 Infekéni onemocnéni, plivodce: Coronavirus neuréené
lokalizace
Nepatfi sem: COVID—-19, virus laboratorné prokazan (U07.1)
COVID-19, virus nebyl laboratorné prokézan (U07.2)
SARS (U04.9)
. 3 Infekéni onemocnéni, ptivodce: Parvovirus neuréené
lokalizace
.4 Infekéni onemocnéni, ptivodce: Papovavirus neuréené
lokalizace
.8 Jina virova infekéni onemocnéni neuréené lokalizace
.9 Virové infekéni onemocnéni NS
Viremie NS
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MYKOZY (B35-B49)

Nepatfi sem: hypersenzitivni pneumonie zptisobena organickym prachem
(J67.—)
mycosis fungoides (C84.0)

m Dermatofytéza

Patfi sem: favus
infekéni onemocnéni, pavodce: Epidermophyton,
Microsporum a Trichophyton
tinea — kterykoli typ, vyjma téch, které jsou uvedeny
pod B36.—
.0 Mykéza voust a vlast — Tinea barbae a tinea capitis
Krouzkovy liSej vousu
Kerion
Krouzkovy liSej vlasové ¢asti hlavy
Sycosis mycotica
.1 Tinea nehtt
Dermatofyticky zanét Iizka nehtového
Dermatofytéza nehtu
Onychomykoza
Krouzkovy liSej nehtt
.2 Tinea ruky
Dermatofytoza ruky
Krouzkovy liSej ruky
.3 Tinea nohy
Atleticka noha
Dermatofyt6za nohy
Krouzkovy liej nohy
.4 Tinea trupu
Krouzkovy liSej trupu
.5 Tinea imbricata
Tokelau
.6 Tinea stehen a pohlavnich organu
Dhobiesky svrab
Krouzkovy lidej tfisel
Svrab milencl
. 8 Jiné dermatofytozy
Dermatofytoza:
. diseminovana
. granulomatoézni
.9 Dermatofytéza NS
Krouzkovy lisej NS

m Jiné povrchové mykozy
. 0 Pityriasis versicolor
Tinea:
. flava
. versicolor
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Tinea nigra

Keratomycosis nigra palmaris
Microsporosis nigra

Pityriasis nigra

Bila piedra

Tinea blanca

Cerna piedra

Jiné uréené povrchové mykoézy
Povrchova mykéza NS

Kandidéza [candidosis]

.3+

. 5+
. 6+

Patfi sem:  moniliasis

Nepatfi sem: novorozenecka kandidéza (P37.5)
Kandidova stomatitida

Ustni soor (mougnivka)

Plicni kandidoza

Kandidéza kize a nehtu

Kandidovy:

. zanét nehtu

. zanét lizka nehtového

Nepatfi sem: plenkova (slintakova) dermatitida (L22)
Kandidoza vulvy a pochvy (N77.1%)
Kandidova vulvovaginitida

Moniliova vulvovaginitida

Vaginalni soor (moucnivka)

Kandidéza jinych moéovych a pohlavnich lokalizaci
Kandidova:

. balanitida+ (N51.2%)

. uretritida+ (N37.0%)

Kandidova meningitida (G02.1*)

Kandidova endokarditida (139.8%)

Kandidova sepse

Kandidoéza jinych lokalizaci

Kandidova:

. cheilitida

. enteritida

Kandidoza NS

Soor (moucnivka) NS

Kokcidioidomykéza [coccidioidomycosis]

.0
|
.2
.3
. 4+
.7

.8
.9

Akutni plicni kokcidioidomykéza
Chronicka plicni kokcidioidomykéza

Plicni kokcidioidomykoza NS

Kozni kokcidioidomykéza
Kokcidioidomykoticka meningitida (G02.1*)
Diseminovana kokcidioidomykoéza
Generalizovana kokcidioidomykéza

Jiné formy kokcidioidomykézy
Kokcidioidomyké6za NS
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Histoplazméza [histoplasmosis], ptivodce: Histoplasma

capsulatum

.0 Akutni plicni histoplazméza, ptivodce: Histoplasma
capsulatum

.1 Chronicka plicni histoplazméza, pivodce: Histoplasma
capsulatum

.2 Plicni histoplazméza, plvodce: Histoplasma capsulatum NS

. 3 Diseminovana histoplazméza, plivodce: Histoplasma
capsulatum
Generalizovana histoplazméza

.4 Histoplazmoéza, plivodce: Histoplasma capsulatum NS
Americka histoplazmoéza

.5 Histoplazméza, plivodce: Histoplasma duboisii
Africka histoplazméza

.9 Histoplazmoéza NS

Blastomykéza [blastomycosis]

Nepatfi sem: Brazilska blastomykoza (B41.—)
keloidni blastomykdza (B48.0)

Akutni plicni blastomykoéza

Chronicka plicni blastomykéza

Plicni blastomyko6za NS

Kozni blastomykoéza

Diseminovana blastomykéza

Generalizovana blastomykéza

Jiné formy blastomykozy

.9 Blastomykéza NS

N WwWDN =0

©

m Parakokcidioidomykéza [paracoccidioidomycosis]
Patfi sem: Brazilska blastomykéza
Lutzova nemoc
. 0 Plicni parakokcidioidomykoéza
. 7 Diseminovana parakokcidioidomykoéza
Generalizovana parakokcidioidomykoéza
.8 Jiné formy parakokcidioidomykozy
.9 Parakokcidioidomykoza NS

m Sporotrichéza [sporotrichosis]
. 0+ Plicni sporotrichéza (J99.8%)
.1 Lymfokutanni sporotrich6za
.7 Diseminovana sporotrich6za
Generalizovana sporotrichdza
.8 Jiné formy sporotrichézy
.9 Sporotrich6za NS

=V X3 Chromomykodza [chromomycosis] a feomykoticky
absces

.0 Kozni chromomykéza
Dermatitis verrucosa
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Feomykoticky absces mozku

Mozkova chromomykoéza

Podkozni feomykoticky absces a cysta
Jiné formy chromomykoézy
Chromomykéza NS

Aspergiléza [aspergillosis]

~NDNh -2 O

=)

Patii sem: aspergilébm
Invazivni plicni aspergil6za
Jina plicni aspergiléza
Tonzilarni aspergiléza
Diseminovana aspergiléza
Generalizovana aspergiléza
Jiné formy aspergilozy
Aspergiloza NS

m Kryptokokoza [cryptococcosis]

. 1

w

.7

.8
.9

Plicni kryptokoké6za

Mozkova kryptokokéza
Kryptokokova meningitida+ (G02.1*)
Kryptokokéza meningocerebraini
Kozni kryptokokoéza

Kostni kryptokokoéza
Diseminovana kryptokokéza
Generalizovana kryptokokéza

Jiné formy kryptokokézy
Kryptokokoza NS

Zygomykoza [zygomycosis]

.0

.1
.2
3

Plicni mukormykoéza
Rinocerebralni mukormykéza
Gastrointestinalni mukormykoéza
Kozni mukormykéza
PodkozZni mukormykdza
Diseminovana mukormykéza
Generalizovana mukormykéza
Mukormykéza NS

Jind zygomykoéza
Entomophthoromycosis
Zygomykodza NS

Fykomykdza NS

Mycetom

Eumycetom

Mykotickd madurské noha
Maduromykoéza
Aktinomycetom
Mycetom NS

Madurska noha NS
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Jiné mykoézy nezarazené jinde

.0 Lobomykéza
Keloidni blastomykéza
Lobova nemoc

.1 Rinosporidiéza

.2 Alescheiriaza
Infekce, puvodce: Pseudallescheria boydii
Nepatii sem: eumycetom (B47.0)

.3 Geotrichdza
Geotrichdzni stomatitida

.4 Peniciléza

. 5+ Pneumocystéza [pneumocystosis] (J17.2%)
Pneumonie, plvodce:
. Pneumocystis carinii
. Pneumocystis jiroveci

. 7 Oportunni mykézy
Mykozy zplisobené houbami nizké virulence, které mohou zpUsobit
infekci pouze jako dusledek takovych faktoru, jako je pfitomnost
oslabujicich nemoci, podavani imunosupresivnich a jinych
terapeutickych latek nebo terapie ozafovanim. Vétsina téchto
kauzalnich hub je normalnimi saprofyty v ptidé nebo tlejicich
rostlinach.

.8 Jiné uréené mykozy
Adiaspiromykéza

Neuréena mykéza
Fungemie NS

PROTOZOARNI NEMOCI (B50-B64)

Nepatii sem: amoebiasis (A06.—)
jiné protozoarni stfevni nemoci (A07.—)

m Malarie, puvodce: Plasmodium falciparum
Patri sem:  smiSené infekce, plivodce: sou¢asné Plasmodium
falciparum a kterykoli jiny druh plasmodia

.0 Malarie s mozkovymi komplikacemi, ptivodce: Plasmodium
falciparum
Mozkova malarie NS

. 8 Jina tézka a komplikovana malarie, piivodce: Plasmodium
falciparum
Tézka nebo komplikovana malarie, plvodce: Plasmodium
falciparum NS

.9 Maldarie, pavodce: Plasmodium falciparum NS
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m Malarie, puvodce: Plasmodium vivax
Patii sem: smiSené infekce, plivodce: sou¢asné Plasmodium
vivax a kterykoli jiny druh plasmodia mimo
Plasmodium falciparum
Nepatii sem: smisené infekce, plvodce: souc¢asné Plasmodium
vivax a Plasmodium falciparum (B50.—)

.0 Maldrie s rupturou sleziny, ptivodce: Plasmodium vivax
Malarie s jinymi komplikacemi, plivodce: Plasmodium vivax
.9 Malarie bez komplikaci, ptivodce: Plasmodium vivax

Malarie, plivodce: Plasmodium vivax NS

=]

m Malarie, pivodce: Plasmodium malariae
Patii sem: smiSené infekce, plivodce: sou¢asné Plasmodium
malariae a kterykoli jiny druh plasmodia, mimo
Plasmodium falciparum a Plasmodium vivax
Nepatii sem: smisené infekce, plvodce: souc¢asné Plasmodium
malariae a:
. Plasmodium falciparum (B50.—)
. Plasmodium vivax (B51.—)
.0 Malarie s nefropatii, plvodce: Plasmodium malariae
. 8 Malarie s jinymi komplikacemi, plivodce: Plasmodium
malariae
.9 Malarie bez komplikaci, ptivodce: Plasmodium malariae
Malarie, plivodce: Plasmodium malariae NS

Jina parazitologicky ovérena malarie
.0 Malarie, ptivodce: Plasmodium ovale
Nepatii sem: smisené infekce, plvodce: soucasné Plasmodium
ovale a:
. Plasmodium falciparum (B50.—)
. Plasmodium malariae (B52.—)
. Plasmodium vivax (B51.—)
.1 Maldarie zplsobena opi¢imi plasmodii
Nepatii sem: smisené infekce, plvodce: soucasné opic¢i plasmodia
a:
. Plasmodium falciparum (B50.—)
. Plasmodium malariae (B52.—)
. Plasmodium ovale (B53.0)
. Plasmodium vivax (B51.—)
. 8 Jina parazitologicky ovéfena malarie nezarazena jinde
Parazitologicky ovéfena malarie NS

| B54 [EENEYNES

Klinicky diagnostikovana maléarie bez parazitologického ovéfeni

m Leishmanioza [leishmaniasis]
.0 Visceralni leishmanioza
Kala-azar
Kozni leishmaniéza po kala-azar
.1 Kozni leishmaniéza
.2 Kozni a slizni€éni (mukokutanni) leishmaniéza
.9 Leishmaniéza NS
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mAfrické trypanozoméza [trypanosomiasis africana]
.0 Gambijska trypanozoméza
infekce, plivodce: Trypanosoma brucei gambiense
Zapadoafricka spava nemoc
.1 Rhodézska trypanozoméza
Vychodoafricka spava nemoc
Infekce, ptuvodce: Trypanosoma brucei rhodesiense
.9 Africka trypanozoméza NS
Spava nemoc NS
Trypanozomoéza NS (v lokalitach, kde vyskyt africké trypanozomézy
previada)
Africka trypanozomoéza
Chagasova hemoc
Patri sem: Americka trypanozoméza
infekce, ptvodce: Trypanosoma cruzi
. 0+ Akutni Chagasova nemoc s postizenim srdce (141.2*, 198.1%)
Akutni Chagasova nemoc s:
. kardiovaskularnim postizenim nezafazenym jinde (198.1%)
. myokarditidou (141.2*)
.1 Akutni Chagasova nemoc bez postizeni srdce
Akutni Chagasova nemoc NS
.2 Chagasova nemoc (chronicka) s postizenim srdce
Americka typanozomédza NS
Chagasova nemoc (chronicka) (s):
.NS
. kardiovaskularnim postizenim nezafazenym jinde+ (198.1%)
. myokarditidou+ (141.2*)
Trypanozomdza NS v mistech, kde pfevlada Chagasova nemoc
.3 Chagasova nemoc (chronickd) s postizenim travici soustavy
.4 Chagasova nemoc (chronickd) s postizenim nervové soustavy
.5 Chagasova nemoc (chronicka) s postizenim jinych organu

Toxoplazméza [toxoplasmosis]

Patfi sem: infekce, plivodce: Toxoplasma gondii
Nepatri sem: vrozena toxoplazméza (P37.1)

. 0+ Toxoplazmové postizeni o¢i
Toxoplazmova chorioretinitida (H32.0%)

. 1+ Toxoplazmova hepatitida (K77.0%)

. 2+ Toxoplazmova meningoencefalitida (G05.2*)

. 3+ Plicni toxoplazmoéza (J17.3%)

.8 Toxoplazmoéza s postizenim jinych organu
Toxoplazmova:
. myokarditida+ (141.2%)
. myozitida+ (M63.1%)

.9 Toxoplazmoéza NS

Jiné protozoarni nemoci nezarazené jinde
Nepatfi sem: kryptosporidiéza (A07.2)
isosporoza (A07.3)
stfevni mikrosporidiéza (A07.8)
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.0 Babesioza
Piroplasmosis
.1 Akantamebé6za
Konjunktivitida, pvodce: Acanthamoeba+ (H13.1%)
Keratokonjunktivitida, plivodce: Acanthamoeba+ (H19.2%)
.2 Naeglerioza
Primarni amébova meningoencefalitida+ (G05.2%)
.8 Jiné uréené protozoarni nemoci
Microsporidiéza

Neurcené protozoarni nemoci
HELMINTOZY - HLISTOVE NEMOCI (B65-B83)

Schistozomoéza [schistosomiasis] a bilharziéza
[bilharziasis]
Patfi sem: plzi horeCka

.0 Schistozoméza, plivodce: Schistosoma haematobium (mocova
schistozomoéza)

.1 Schistozoméza, plivodce: Schistosoma mansoni (stfevni
schistozomoéza)

.2 Schistozoméza, plivodce: Schistosoma japonicum
Asijska schistozomoéza

.3 Cerkariova dermatitida
Plavecky svrab

.8 Jiné schistozomoézy
Infekce, ptvodce: Schistosoma:
. intercalatum
. mattheei
. mekongi

.9 Schistozomoéza NS

Jiné infekce motolicemi (Trematodes)

.0 Opisthorchiasis
Infekce, puvodce:
. kogici jaterni motolice
. Opisthorchis (felineus)(viverrini)
.1 Clonorchiasis
Onemocnéni, plivodce: ¢inska jaterni motolice
Infekce, ptvodce: Clonorchis sinensis
Orientalni jaterni motolice
.2 Dicrocoeliasis
Infekce, puvodce: Dicrocoelium dendriticum
Infekce motolici Lancet
.3 Fascioliasis
Infekce, ptvodce: Fasciola:
. gigantica
. hepatica
. indica
Onemocnéni ov¢€i jaterni motolici
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Paragonimiasis

Infekce, puvodce: motolice druhu Paragonimus
Onemocnéni plicni motolici

Plicni distomiaza

Fasciolopsiasis

Infekce, ptuvodce: Fasciolopsis buski
Stfevni distomiaza

Jiné uréené infekce motolicemi
Echinostomiasis

Heterophyiasis

Metagonimiasis

Nanophyetiasis

Watsoniasis

Infekce motolicemi NS

Echinokokéza

Patfi sem:  hydatidéza, méchoZil

Infekce jater, plivodce: Echinococcus granulosus
Infekce plic, plivodce: Echinococcus granulosus
Infekce kosti, ptivodce: Echinococcus granulosus
Infekce jinych a mnohocetnych lokalizaci, plivodce:
Echinococcus granulosus

Infekce, plivodce: Echinococcus granulosus NS
Infekce, plvodce: Dipylidium caninum, tasemnice psi
Infekce jater, plivodce: Echinococcus multilocularis
Infekce jinych a mnohocetnych lokalizaci, ptivodce:
Echinococcus multilocularis

Infekce, ptivodce: Echinococcus multilocularis NS
Echinokokéza jater NS

Echinokokéza jina a NS

Echinokokéza NS

Teniéza [taeniasis] — napadeni tasemnici

Nepatii sem: cysticerkéza (B69.—)

.0 Teniodza, puivodce: Taenia solium

Infekce praseci tasemnici
.1 Teniéza, pavodce: Taenia saginata

Infekce hovézi tasemnici

Infekce, puvodce: dospéla tasemnice Taenia saginata
.9 Teniéza NS

Cysticerkoza
Patri sem:  cysticerciasis
infekce larvalnim stadiem Taenia solium

.0 Cysticerkéza centralni nervové soustavy
.1 Cysticerkéza oka
.8 Cysticerkodza jinych lokalizaci
.9 Cysticerk6za NS
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SY(/I Difylobotriéza [diphyllobothriasis ] a sparganéza
[sparganosis]
.0 Difylobotriéza
infekce, plivodce: Diphyllobothrium (adult)(latum)(pacificum)
Infekce rybi tasemnici
Nepatri sem: larvalni diphyllobothriasis (B70.1)
.1 Sparganéza
Infekce, puvodce:
. Sparganum (mansoni)(proliferum)
. Larvalni stadium tasemnic rodu Spirometra
Larvalni diphyllobothriasis
Spirometrosis

Jiné infekce cestody — tasemnicemi

.0 Hymenolepiéza [hymenolepiasis]
Infekce, plvodce: Hymenolepis nana — tasemnice détska
Infekce, plvodce: Hymenolepis diminuta — tasemnice krysi

.1 Dipylidiéza [dipylidiasis]

. 8 Jiné uréené infekce cestody — tasemnicemi
Coenurosis — infekce, puvodce: larvalni stadium tasemnice rodu
Multiceps

.9 Infekce cestody — tasemnicemi NS
Infekce tasemnici NS

Drakunkuléza [dracunculiasis]

Infekce guinejskym cervem
Infekce, puvodce: Dracunculus medinensis — vlasovec medinsky

Onchocerkéza [onchocerciasis]
Infekce, puvodce: Onchocerca volvulus
Onchocercosis
Ri¢ni slepota

Filariéza [filariasis]

Nepatfi sem: onchocerkéza (B73)
tropicka (plicni) eozinofilie NS (J82)
.0 Filarioza, paivodce: Wuchereria bancrofti
Bankroftska:
. elefantiaza
. filariéza
.1 Filarioza, plivodce: Brugia malayi
.2 Filarioza, pavodce: Brugia timori
.3 Loadza
Kalabarské boule
O¢ni lodza — loa ophtalmica africana
Infekce, plvodce: filarie Loa loa
.4 Mansonelliasis
Infekce, puvodce: Mansonella:
. ozzardi
. perstans
. streptocerca
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Jina filarioza
Dirofilariéza — infekce, puvodce: Dirofilaria immitis — vlasovec psi
Filarioza NS

Trichinéza [trichinellosis]

B76

Infekce, puvodce: hlistice rodu Trichinella
Trichiniasis

Onemocnéni méchovci NS

Patfi sem: uncinariasis (ancylostomiasis)
Ankylostoméza

Infekce, plvodce: méchovec druhu Ankylostoma
Nekatoriéza — nekatoromoéza

Infekce, puvodce: Necator americanus

Jiné nematodézy (onemocnéni méchovci)
Onemocnéni méchovci NS

Kozni larva migrans NS

Askarioza [ascariasis]

Patfi sem:  ascaridiasis

infekce $krkavkou (détskou)
Askarioza se stirevnimi komplikacemi
Askarioza s jinymi komplikacemi
Askarioza NS

Strongyloidoza [strongyloidiasis]

.0

.1
.7
.9

Nepatfi sem: trichostrongyliasis (B81.2)

Strevni strongyloidéza, pivodce: Strongyloides stercoralis
— had'atko strevni

Strongyloidéza kozni

Strongyloid6za diseminovana

Strongyloidéza NS

Trichuriéza [trichuriasis]

Trichocephaliasis
Onemocnéni (infekce), plivodce: Trichocephalus trichiuris
— tenkohlavec lidsky

Enterobioza [enterobiasis]

Oxyuriasis
Onemocnéni détskym roupem (nitkovym &ervem)(Pinworm,
Threadworm)

Jina strevni helmintéza nezarazena jinde

.0

Nepatii sem: angiostrongiliasis v ddsledku:

. Parastrongylus cantonensis (B83.2)

. Angiostrongylus cantonensis (B83.2)
Anisakiasis
Infekce, plvodce larvalni stadium helmint(i rodu Anisakis
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.1 Stfevni kapilariéza
Capillariasis NS
Infekce, puvodce: Capillaria philippinensis
Nepatii sem: jaterni capillariza (B83.8)

.2 Trichostrongyliasis

.3 Strevni angiostrongyloza
Angiostrongyliasis v disledku:
. Parastrongylus costaricensis
. Angiostrongylus costaricensis

.4 Smisené stievni helmintézy
Infekce stfevnimi hlisty zafaditelné do vice nez jedné polozky
B65.0-B81.3 a B81.8
SmiSena helmintéza NS

. 8 Jina uréena stievni helmintéza
Infekce, puvodce:
. Oesophagostomum [oesophagostomiasis]
. Ternidens diminutus [ternidensiasis]

Neurceny strevni parazitismus
.0 Strevni helmintéza NS
.9 Strevni parazitismus NS

Jiné helmintézy
Nepatfi sem: kapilarioza:
. NS (B81.1)
. stfevni (B81.1)
.0 Utrobni larva migrans
Toxokaroza
.1 Gnathostomiasis
Migrujici otoky, puvodce Gnathostoma spinigerum a/nebo
Gnathostoma hispidum
.2 Angiostrongyléza [angiostrongyliasis], pavodce:
Parastrongylus cantonensis
Angiostrongyliasis, pavodce: Angiostrongylus cantonensis
Eozinofilni meningoencefalitida+ (G05.2*)
Nepatfi sem: stfevni angiostrongyléza (B81.3)
.3 Syngaméza [syngamosis]
.4 Vnitini hirudiniéza
Nepatii sem: zevni hirudiniéza (B88.3)
. 8 Jina uréena helmintéza
Acanthocephaliasis
Gongylonemiasis
Jaterni kapilariéza
Metastrongyliasis
Thelaziasis
.9 Helmintéza NS
Cervi, hlisti NS
Nepatii sem: stfevni helmintéza NS (B82.0)
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ZAVSIVENI, AKARIOZA A JINA NAPADENI (B85-B89)

1L ZavSiveni — pedikuléza [pediculosis], ftiriaza

[phthiriasis]

.0 Pedikuléza, pivodce: Pediculus humanus capitis
(ves hlavova, vlasova, détska)
Napadeni v&i hlavovou

.1 Pedikuléza, pivodce: Pediculus humanus corporis (ves$ Satni)
Napadeni vs$i Satni

.2 Pedikuléza NS

.3 Napadeni v§i murnkou - ftiriaza
Napadeni, pavodce:
. veS murika
. Phthirus pubis

.4 SmiSena pedikuléza a ftiriaza
Napadeni zafaditelné do vice neZ jedné polozky B85.0-B85.3

Svrab [scabies]

Sarkopticky svrab — zakozka svrabova

Myiaza [myiasis]
Patfi sem: napadeni larvami much
.0 Kozni myiaza
Plaziva myiaza
.1 Rana myiaza
Traumaticka myiaza
.2 Oc¢ni myiaza
.3 Nosohltanova myiaza
Myiaza hrtanova
.4 Usni myiaza
. 8 Myiaza jinych lokalizaci
Myiaza mocovych a pohlavnich organi
Myiaza stfevni
.9 Myiaza NS

Napadeni jinymi ektoparazity

. 0 Jina akaridéza (napadeni roztoci)
Akariova dermatitida
Dermatitida, plvodce:
. Demodex folliculorum — trudnik tukovy
. Dermanyssus gallinae — ¢melik kufi
. Liponyssoides sanguineus
Trombiculosis, plvodce: Trombicula autumnalis — sametka
podzimni
Nepatri sem: svrab (B86)

.1 Tungiasis (napadeni pisecnou blechou)

.2 Jina napadeni ¢lenovci
Scarabiasis
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.3

Zevni hirudiniéza

Napadeni: pijavici, pijavkou NS

Nepatii sem: vnitfni hirudiniéza (B83.4)
Jina napadeni uréenymi ektoparazity
Parazitismus rybi, plivodce: Vandellia cirrhosa
Linguatulosis

Porocephaliasis

Napadeni ektoparazity NS

Napadeni (kGze) NS

Napadeni rozto¢i NS

KozZni parazité NS

Neuréena parazitarni onemocnéni

NASLEDKY INFEKGNICH A PARAZITARNICH NEMOCI
(B90-B94)

Poznamka: Polozky B90-B94 se maji pouzivat k oznaceni stavd,

.0
1
.2
.8
9
| B91 |
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zpUsobenych nemocemi, uvedenymi pod polozkami
A00-B89, které jsou samy zafazeny jinde. ,Nasledek

- nasledky” zahrnuji stavy, ur¢ené jako takové; patfi sem

i pozdni nasledky nemoci, pokud je dolozeno, Ze vlastni
nemoc se jiz dale neprojevuje. Pfi pouziti téchto polozek se
jejich zafazeni Fidi platnymi pravidly a pokyny pro kédovani
nemoci a pfi€in smrti, uvedenymi v Instrukéni pfirucce
MKN-10. Nemaji byt pouzity pro chronické infekce. Zakddujte
béznou infekci namisto chronické nebo pFislusné aktivni
infekce.

Nasledky tuberkulézy

Nasledky tuberkulézy centralni nervové soustavy
Nasledky tuberkulézy mocového a pohlavniho ustroji
Nasledky tuberkulézy kosti a kloubt

Nasledky tuberkulézy jinych organt

Nasledky tuberkulézy dychaci soustavy a neuréené
tuberkulézy

Nasledky tuberkulézy NS

Nasledky poliomyelitidy
Nepatii sem: postpoliomyeliticky syndrom, syndrom po infekcni
obrné (G14)

Nasledky lepry

Nasledky jinych a neuréenych infekénich

a parazitarnich nemoci

Nasledky trachomu

Nasledky virové encefalitidy

Nasledky virové hepatitidy

Nasledky jinych uréenych infekénich a parazitarnich nemoci
Nasledky neuréenych infekénich nebo parazitarnich nemoci
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BAKTERIALNI, VIROVA A JINA INFEKCNi AGENS
(B95-B98)

Poznamka: Tyto polozky by se nikdy nemély pouzivat k primarnimu
kédovani nemoci a pficin smrti. Umoznuji vSak identifikovat
infek&ni agens, které zplUsobilo nemoc zafazenou jinde.

Streptokok a stafylokok jako pri€ina nemoci zarazené
do jinych kapitol — streptococcus a staphylococcus

.0 Streptokok skupiny A jako pfi¢ina nemoci zarfazené do jinych
kapitol

.1 Streptokok skupiny B jako pfi¢ina nemoci zafazené do jinych
kapitol

.2 Streptokok skupiny D a enterokok jako pfi€ina nemoci
zarazené do jinych kapitol

.3 Streptococcus pneumoniae — pneumokok jako pri¢ina nemoci
zarazené do jinych kapitol

.4 Jiny streptokok jako pri€ina nemoci zarazené do jinych kapitol

.5 Neurceny streptokok jako pfi€ina nemoci zafazené do jinych
kapitol

.6 Staphylococcus aureus — zlaty stafylokok jako pfi¢ina nemoci
zarazené do jinych kapitol

. 7 Jiny stafylokok jako pfi€¢ina nemoci zafazené do jinych kapitol

. 8 Neurceny stafylokok jako pri€ina nemoci zafazené do jinych
kapitol

=1:[M Jinad uréena bakterialni agens jako pri¢ina nemoci

zarazené do jinych kapitol

.0 Mycoplasma pneumoniae [M. pneumoniae] jako pfi€ina
nemoci zafazené do jinych kapitol
Pleuro-pneumonia-like-organism [PPLO]

.1 Kilebsiella pneumoniae [K. pneumoniae] jako pri¢ina nemoci
zarazené do jinych kapitol

.2 Escherichia coli [E. coli] jako pri€ina nemoci zafazené do
jinych kapitol

. 3 Haemophilus influenzae [H. influenzae] jako p¥i¢ina nemoci
zarazené do jinych kapitol

.4 Proteus (mirabilis)(morganii) jako pri€ina nemoci zafazené do
jinych kapitol

.5 Pseudomonas (aeruginosa) jako pfi¢ina nemoci zarazené do
jinych kapitol

. 6 Bacillus fragilis [B. fragilis] jako pfi¢ina nemoci zafazené do
jinych kapitol

.7 Clostridium perfringens [C. perfringens] jako pfi¢ina nemoci
zarazené do jinych kapitol
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. 8 Jina bakterialni agens jako pfi¢ina nemoci zafazené do jinych
kapitol

=1 V@l Virova agens jako pri¢ina nemoci zarazené do jinych

kapitol

.0 Adenovirus jako pfi¢ina nemoci zarfazené do jinych kapitol

.1 Enterovirus jako pfi€ina nemoci zafazené do jinych kapitol
Coxsackievirus
Echovirus

.2 Coronavirus jako pri¢ina nemoci zafazené do jinych kapitol

.3 Retrovirus jako pfi€ina nemoci zarazené do jinych kapitol
Lentivirus
Oncovirus

.4 Respiracni syncytialni virus jako pfi¢ina nemoci zafazené do
jinych kapitol

.5 Reovirus jako pri¢ina nemoci zafazené do jinych kapitol

.6 Parvovirus jako pri€ina nemoci zafazené do jinych kapitol

. 7 Papillomavirus jako pfi€ina nemoci zarfazené do jinych kapitol

. 8 Jiné virové agens jako pfi€ina nemoci zafazené do jinych
kapitol

=1:I8 Jina uréena infekéni agens jako pFi¢ina nemoci

zarazenych do jinych kapitol

. 0 Helicobacter pylori [H. pylori] jako pfi€ina nemoci zarazenych
do jinych kapitol

.1 Vibrio vulnificus jako pfi€ina nemoci zafazenych do jinych
kapitol

JINE INFEKCNi NEMOCI (B99)

Il Jiné a neuréené infekéni nemoci
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I1.
NOVOTVARY (C00-D48)

Tato kapitola obsahuje nasledujici Siroké skupiny novotvart:
C00-C97 ZHOUBNE NOVOTVARY
C00-C75 Zhoubné novotvary, podle zjiSténi nebo pfedpokladu primarni,
uréenych lokalizaci, vyjma mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané
C00-C14  Zhoubné novotvary rtu, dutiny ustni a hltanu
C15-C26  Zhoubné novotvary traviciho Ustroji
C30-C39  Zhoubné novotvary dychaci soustavy
a nitrohrudnich organt
C40-C41  Zhoubné novotvary kosti a kloubni chrupavky
C43-C44  Melanom a jiné zhoubné novotvary klize
C45-C49  Zhoubné novotvary mezotelu a mékké tkané
C50 Zhoubny novotvar prsu
C51-C58  Zhoubné novotvary zenskych pohlavnich organt
C60-C63  Zhoubné novotvary muzskych pohlavnich organu
C64-C68  Zhoubné novotvary mocového ustroji
C69-C72  Zhoubné novotvary oka, mozku a jinych ¢asti
centralni nervové soustavy
C73-C75  Zhoubné novotvary §titné zlazy a jinych zlaz
s vnitfni sekreci
C76—C80 Zhoubné novotvary nepresné urenych, sekundarnich
a neurcCenych lokalizaci
C81-C96 Zhoubné novotvary, podle zjiSténi nebo pfedpokladu primarni,
mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané
co7 Zhoubné novotvary mnohocetnych samostatnych (primarnich)
lokalizaci
D00-D09 NOVOTVARY IN SITU
D10-D36 NEZHOUBNE NOVOTVARY
D37-D48 NOVOTVARY NEJISTEHO NEBO NEZNAMEHO CHOVANI

Poznamky:

1. Primarni, nepresné uréené, sekundarni a neurcené lokalizace
zhoubnych novotvart

Polozky C76—C80 zahrnuji zhoubné novotvary, u kterych je nejasny udaj
o plivodni lokalizaci rakoviny nebo je rakovina stanovena jako
,<diseminovand” nebo ,rozsifena” bez uvedeni primarni lokalizace. V obou
pfipadech se primarni lokalizace povazuje za neznamou.
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2. Funkéni aktivita

Do kapitoly jsou zafazeny vS8echny novotvary bez ohledu na to, zda jsou
funkéné aktivni ¢i ne. K vyjadreni takové funkéni aktivity sdruzené

s jakymkoliv nddorem Ize pouzit dodatkovy kéd ze IV. kapitoly. Napfiklad:
zhoubny feochromocytom nadledviny, produkujici katecholamin, by mél byt
zafazen do C74 s dodatkovym kédem E27.5; bazofilni adenom hypofyzy

s Cushingovym syndromem by mél byt zafazen do D35.2 s dodatkovym
kédem E24.0.

3. Morfologie

Je uvedena fada zakladnich morfologickych (histologickych) skupin
zhoubnych novotvart: karcinomy, zahrnujici dlazdicobunééné

a adenokarcinomy; sarkomy; jiné nadory mékkych tkani, véetné
mezoteliomu; lymfomy (Hodgkindv a non-Hodgkinlv); leukemie; jiné
uréené a presné lokalizované a zhoubné nadory blize neurCené. Rakovina
je obecny pojem pouzitelny pro kteroukoliv z uvedenych skupin, je ovSem
méné vhodny pro zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané.

V anglictiné je pojem ,carcinoma (karcinom)” ¢asto pouzivan nepfesné jako
synonymum k pojmu cancer (rakovina).

V kapitole Il. jsou novotvary klasifikovany prfedevsim podle lokalizace,
mimo hrubého uspofadani podle chovani. V nékolika malo pfipadech je
morfologie uréena v nazvech polozky a podpolozky.

Pro potfebu oznaceni histologického typu novotvaru je pfipraveno zvlastni
obsahlé morfologické kodovani.

Tyto morfologické kody jsou odvozeny z druhého vydani Mezinarodni
klasifikace nemoci pro onkologii (MKN-O), ktera je dvouosou klasifikaci,
poskytujici nezavislé kddovaci systémy pro topografii a morfologii.

Morfologické kddy jsou Sestimistné; prvni tyfi mista identifikuji histologicky
typ; paté misto je kéd chovani nadoru [zhoubny primarni, zhoubny
sekundarni (metastaticky), in situ, nezhoubny, nejisté zda zhoubny nebo
nezhoubny] a Sesté misto je kéd stupné diferenciace. U solidnich nadord
je rovnéz pouzivan i jako zvlastni kod pro lymfomy a leukemie.

4. Pouzivani podpolozek v kapitole II.

V této kapitole je nutno vénovat pozornost zvlastnimu uziti podpolozky .8
[viz poznamka 5]. Jestlize je nutné opatfit podpolozku pro ,jiné”, musi byt
obecné stanovena jako podpolozka .7.
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5. Zhoubné novotvary presahujici hranice lokalizace a uziti
podpolozky .8 — presahujici léze

Polozky C00—C75 tfidi primarni zhoubné novotvary podle jejich mista
vzniku. Cetné tfimistné poloZky jsou dale &lenény podle uréenych &asti
nebo podpolozek vySetfovanych organi. Novotvar, ktery pfesahuje dvé
nebo vice souvisejicich lokalizaci uvnitf tFimistné polozky a jehoZ misto
vzniku nelze urcit, musi byt zafazen do podpolozky .8, ,pfesahujici 1éze”,
jestlize ov8em tato kombinace neni vyslovné samostatné oznacena.
Napfiklad: ,karcinom jicnu a zaludku” je vyslovné oznacen v polozce C16.0
(kardie), zatimco ,karcinom hrotu a spodni strany jazyka” musi byt zafazen
pod polozku C02.8. Naproti tomu ,karcinom hrotu jazyka, Sifici se na
spodni stranu” se musi zafadit pod polozku C02.1, protoZe je znamo misto
vzniku, hrot jazyka.

LPresahujici” znamena, Ze obsazené lokalizace sty¢né souviseji (bezmala
jedna s druhou) navzajem.

Pokud €iselné po sobé jdouci podpoloZzky béZzné anatomicky souviseji
(napf. mocovy méchyr polozka C67.-), k presnému urceni topografickych
vztahu kédujici pouzije anatomické texty.

Nékdy novotvar pfesahuje hranice tfimistné polozky uvnitf urcité soustavy.
Zde je nutno dbat, aby byl zafazen pod nasledujicimi podpolozkami:

C02.8 Léze presahujici jazyk

C08.8 Léze presahuijici velke slinné Zlazy

C14.8 Léze presahujici ret, dutinu Ustni a hltan

C21.8 Léze presahuijici rectum, fit' a fitni kanal

C24.8 Léze presahuijici ZluCové cesty

C26.8 Léze presahuijici travici soustavu

C39.8 Léze presahuijici dychaci a nitrohrudni organy

C41.8 Léze presahuijici kost a kloubni chrupavku

C49.8 Léze presahujici pojivovou a mékkou tkan

C57.8 Léze presahuijici zenské pohlavni organy

C63.8 Léze presahujici muzské pohlavni organy

C68.8 Léze presahujici moCové organy

C72.8 Léze presahujici centralni nervovou soustavu
Jako pfiklad Ize uvést: karcinom Zaludku a tenkého stfeva, ktery musi byt
zafazen do polozky C26.8 (Léze prfesahujici travici soustavu).

6. Zhoubné novotvary ektopické tkané

Zhoubné novotvary ektopické tkané maji byt zafazeny do uvedené
lokalizace, kde se nachazeji, napt. ektopické pankreatické zhoubné
nadory vajec¢nikd jsou kddovany pod vaje¢niky (C56).

7. Pouziti Abecedniho seznamu pfi kddovani novotvart

Kromé lokalizace, morfologie a chovani by se pfi kddovani novotvari mélo
brat v uvahu i kédovani pomoci Abecedniho seznamu podle
morfologického popisu. Uvodni strany Abecedniho seznamu obsahuji
obecné pokyny tykajici se jeho spravného pouzivani. Specifické pokyny

a priklady, vztahujici se na novotvary, se musi brat v ivahu pro
zabezpecleni spravného uZiti poloZek a podpolozek v kapitole H.
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8. Pouzivani dalSiho vydani Mezinarodni klasifikace nemoci pro
onkologii (MKN-O)

Pro nékteré morfologické typy poskytuje kapitola Ill. spiSe omezenou
topografickou klasifikaci. Topografické kody pouzivané v MKN-O-3-CV
jsou pro v8echny novotvary v podstaté stejné v tfimistnych i ¢tyfmistnych
poloZkach, jako uziva kapitola Il. a to pro zhoubné novotvary

(C00-C77, C80).

Takto vzrostla i moznost specifikace lokalizace pro jiné novotvary [zhoubné
sekundarni (metastatické), nezhoubné, in situ a neurcité nebo neznameé].
Tam, kde je zajem ur¢ovat jak lokalizaci, tak morfologii nadort, napfiklad

v registrech zhoubnych novotvar, onkologickych nemocnicich,
patologickych oddélenich a jinych specializovanych institucich, je
doporuéeno u novotvard pouzivat MKN-O.

ZHOUBNE NOVOTVARY (C00-C97)

K vyznaleni rezistence, neodpovidavosti a dalSich vlastnosti novotvaru
zpUsobuijicich odolnost vaéi protinadorovym Iékdim pouzijte dodatkovy
kod (U85).

ZHOUBNE NOVOTVARY, PODLE ZJISTENi NEBO
PREDPOKLADU PRIMARNI, URCENYCH LOKALIZACI,
VYJMA MiZNi, KRVETVORNE A PRIBUZNE TKANE
(C00-C75)

ZHOUBNE NOVOTVARY RTU, DUTINY USTNIi A HLTANU
(C00-C14)

Zhoubny novotvar rtu
Nepatri sem: ktize rtu (C43.0, C44.0)
.0 Horni ret, zevni
Horni ret:
.NS
. retni Cerven
. Cerveny okraj
.1 Dolni ret, zevni
Dolni ret:
.NS
. retni Cerven
. Cerveny okraj
.2 Retzevni NS
Cerveny okraj NS
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.6
.8

.9

Horni ret, vnitini strana
Horni ret:

. licni (bukalni) strana

. frenulum — uzdicka

. sliznice

. tstni (oralni) strana

Dolni ret, vnitini strana
Dolni ret:

. licni (bukalni) strana

. frenulum — uzdicka

. sliznice

. Gstni (oralni) strana

Ret neurcéen, vnitini strana
Ret, neureno, zda horni nebo dolni:
. licni (bukalni) strana

. frenulum — uzdicka

. sliznice

. ustni (oralni) strana

Ustni koutek

Léze presahujici ret

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
Ret NS

Zhoubny novotvar kofene jazyka

Hibetni strana kofene jazyka
Nehybna (fixovana) ¢ast jazyka NS
Zadni tfetina jazyka

Zhoubny novotvar jinych a neuréenych ¢asti jazyka

.0

.9

Hrbetni strana jazyka

Pfredni dvé tfetiny jazyka, hibetni strana

Nepatfi sem: hibetni strana kofene jazyka (C01)
Hrana jazyka

Hrot jazyka

Spodni strana jazyka

Pfedni dvé tietiny jazyka, spodni strana
Frenulum linguae — uzdi¢ka

Predni dvé tretiny jazyka, ¢ast NS

Pohybliva ¢ast jazyka NS

Stredni tfetina jazyka NS

Jazykova mandle

Nepatri sem: mandle NS (C09.9)

Léze presahujici jazyk

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly 11]

Zhoubny novotvar jazyka, jehoZz misto vzniku nelze zafadit do
zadné z polozek C01-C02.4.

Jazyk NS

Zhoubny novotvar dasné — gingivy

Patri sem:  alveolarni sliznice
gingiva
Nepatfi sem: zhoubné odontogenni novotvary (C41.0-C41.1)
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.0
1
.9

Horni dasen
Dolni dasen
Dasen NS

Zhoubny novotvar ustni spodiny

.0

|
.8

.9

Predni ¢ast spodiny ustni

Predni ¢ast po spojeni premolarli a Spi¢aku
Postranni ¢ast spodiny ustni

Léze presahujici spodinu ustni

[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]
Spodina ustni NS

Zhoubny novotvar patra

.0
1

.2
.8

.9

Tvrdé patro

Mékké patro

Nepatfi sem: nosohltanova strana mékkého patra (C11.3)
Cipek [uvula]

Léze presahujici patro

[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]

Patro NS

Ustni klenba

Zhoubny novotvar jinych a neuréenych casti ust

.0

Sliznice tvare

Ustni (bukalni) sliznice NS

Vnitini &ast tvare

Ustni predsin — vestibulum oris

Retni ryha — sulcus labialis — (horni)(dolni)
Tvarova ryha — sulcus buccalis — (horni)(dolni)
Retromolarni oblast

Léze presahuijici jiné a neuréené casti ust
[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]

Usta NS

Drobna slinna Zlaza neuréené lokalizace
Dutina ustni NS

KLl zhoubny novotvar priusni (parotické) zlazy
Zhoubny novotvar jinych a neuréenych slinnych zlaz

—

Nepatfi sem: zhoubné novotvary uréenych drobnych slinnych 214z,
které jsou zafazeny podle jejich anatomické lokalizace
zhoubnych novotvart drobnych slinnych Zlaz NS
(C06.9)
priusni zlaza (C07)

Podcelistni zlaza — glandula submandibularis

Podjazykova zlaza — glandula sublingualis

Léze presahujici velké slinné zlazy

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]

Zhoubny novotvar velkych slinnych Zlaz, jehoz plivod nelze zarfadit

do zadné z polozek C07-C08.1

Velka slinna zlaza NS

Slinna Zlaza (velka) NS
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Zhoubny novotvar mandle (tonzily)

—

Nepatii sem: jazykova mandle (C02.4)
hitanova mandle (C11.1)

Fossa tonsillaris

Tonzilarni oblouky (pfedni)(zadni)

Léze presahujici mandli

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]

Mandle [tonsilla] NS

Tonzila:

.NS

. patrova

. hrdla

Zhoubny novotvar ustni €asti hitanu — orofaryngu

w

.9

Nepatfi sem: tonzila (C09.—)

Vallecula

Predni strana hrtanové priklopky [epiglottidis]
Epiglottis, volny okraj

Glosoepigloticke Fasy

Nepatfi sem: epiglottis (suprahyoidni ¢ast) NS (C32.1)
Bocni sténa orofaryngu

Zadni sténa orofaryngu

Branchialni rozstép

Branchialni cysta (misto nadoru)

Léze presahujici orofarynx

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]

Spojovaci krajina orofaryngu

Orofarynx NS

Zhoubny novotvar nosohltanu (nazofaryngu)

.0

Horni sténa — strop nosohltanu
Klenba nosohltanu

Zadni sténa nosohltanu

Adenoidni vegetace

Hltanovéa mandle

Bocni sténa nosohltanu

Fossa Rosenmiilleri

Usti sluchové trubice

Hltanovy chobot — recessus pharyngis
Pfredni sténa nosohitanu

Spodina nosohltanu

Nosohltanova (zadni) (horni) strana mékkého patra
Zadni okraj nosni:

. choany

. pfepazky

Léze presahujici nosohltan

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
Nosohlitan [nasopharynx] NS

Sténa nosohltanu NS
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Zhoubny novotvar pyriformniho sinu
Fossa pyriformis

Zhoubny novotvar hrtanové ¢asti hitanu (hypofaryngu)
Nepatfi sem: pyriformni sinus (C12)
. 0 Postkrikoidni krajina
.1 Aryepigloticka fasa, hypofaryngealni strana
Aryepigloticka fasa:
.NS
. okrajova zéna (pasmo)
Nepatfi sem: hrtanovéa strana aryepiglotické rasy (C32.1)
.2 Zadni sténa hypofaryngu
. 8 Léze presahujici hypofarynx
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
.9 Hypofarynx NS
Sténa hypofaryngu NS

(o I'S Zhoubny novotvar jinych a nepresné uréenych

lokalizaci rtu, ustni dutiny a hitanu
Nepatfi sem: dutina tstni NS (C06.9)

.0 Hitan [pharynx] NS

.2 Waldeyertiv kruh

. 8 Léze presahuijici ret, astni dutinu a hitan
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
Zhoubny novotvar rtu, ustni dutiny a hltanu, jehoZ misto vzniku
nelze zaradit do zadné z polozek C00-C14.2

ZHOUBNE NOVOTVARY TRAVICIHO USTROJI
(C15-C26)

Zhoubny novotvar jicnu

Poznamka: Uvadeéji se dveé alternativni klasifikace:
. 0 —. 2 podle anatomického popisu
. 3 —. 5 podle tfetin
Tato odchylka od zasady, podle které se maji polozky
navzajem vylu€ovat, je umysing, protoze obé formy
terminologie se bézné pouZzivaji, ale v anatomickém
déleni nejsou totozné.

Krcni €ast jicnu

Hrudni éast jicnu

BriSni ¢ast jicnu

Horni tretina jicnu

Stredni tretina jicnu

Dolni tretina jicnu

Léze presahuijici jicen

[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]

.9 Jicen [oesophagus] NS

oL h WN-=-0
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Zhoubny novotvar zaludku
.0 Kardie
Kardialni usti
Kardioezofagealni spojeni
Gastroezofagealni spojeni
Jicen a Zaludek
.1 Klenba zaludku [fundus ventriculi]
.2 Télo zaludku [corpus ventriculi]
.3 Antrum pyloricum
Antrum ventriculi
.4 Vratnik [pylorus]
Pyloricky kanal
Praepylorus
.5 Mala kurvatura zaludku [curvatura ventriculi minor] NS
Mala kurvatura zaludku, pokud se neda zaradit pod C16.1-C16.4
.6 Velka kurvatura zaludku [curvatura ventriculi major] NS
Velka kurvatura zaludku, pokud se neda zaradit pod C16.0-C16.4
.8 Léze presahujici zaludek
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
.9 Zaludek [ventriculus] NS
Rakovina zaludku NS

Zhoubny novotvar tenkého streva
.0 Dvanactnik [duodenum]
.1 Jejunum
.2 lleum
Nepatfi sem: ileocekalni chloperi (C18.0)
.3 Meckellv divertikl [diverticulum Meckeli]
. 8 Léze presahujici tenké stievo
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
.9 Tenké stievo NS

Zhoubny novotvar tlustého stieva

.0 Slepé stievo [caecum]
lleocekalni chlopen
Cervovity privések [appendix]
Vzestupny traénik [colon ascendens]
Jaterni ohbi [flexura hepatica]
Priény tra€nik [colon transversum]
Slezinné ohbi [flexura splenica (lienalis)]
Sestupny tra¢nik [colon descendens]
Esovity tra¢nik [colon sigmoideum]
Esovité ohbi — flexura sigmoidea
Nepatii sem: rektosigmoidalni spojeni (C19)
. 8 Léze presahuijici tlusté stievo

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
.9 Tlusté strevo NS

Tracnik — colon NS

NOoO A OWON=
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Zhoubny novotvar rektosigmoidealniho spojeni
Colon s rektem
Rektosigmoidealni (colon)

Zhoubny novotvar konecniku
Rektalni ampula

Zhoubny novotvar fiti a fitniho kanalu
.0 Rit'NS
Nepatfi sem: fitni (analni):
. Okraj (C43.5, C44.5)
. k(ize (C43.5, C44.5)
perianalni kiize (C43.5, C44.5)
.1 Ritni kanal
Ritni svéraé (sphincter)
. 2 Kloakogenni zéna
.8 Léze presahujici rektum, Fit' a fitni kanal
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Anorektalni spojeni
Anorektum
Zhoubny novotvar rekta, fiti a fithiho kanalu, kde misto vzniku nelze
zaradit do zadné z polozek C20-C21.2

(¥l Zhoubny novotvar jater a intrahepatalnich zlu€ovych
cest
Nepatfi sem: ZIlucové cesty NS (C24.9)
sekundarni zhoubny novotvar jater (C78.7)
.0 Karcinom jaternich bunék
Hepatocelularni karcinom
Hepatom
.1 Karcinom intrahepatalni zlucové cesty
Cholangiokarcinom
.2 Hepatoblastom
.3 Angiosarkom jater
Sarkom z Kupfferovych bunék
.4 Jiné sarkomy jater
.7 Jiné uréené karcinomy jater
.9 JatraNS

Zhoubny novotvar zluéniku

(o¥2.3 Zhoubny novotvar jinych a neuréenych ¢asti zlucovych

cest
Nepatfi sem: intrahepatalni Zlucové cesty (C22.1)

. 0 Extrahepatalni zlu¢ové cesty
Zlugovod nebo Zlugova cesta NS
Spole¢ny Zlu¢ovod
Ductus cysticus
Ductus hepaticus

.1 Vaterova ampula
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.8 Léze presahujici zlu¢ové cesty
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Zhoubny novotvar postihujici sou¢asné intrahepatalni
i extrahepatalni Zlucové cesty, jehoz plvod nelze zafadit do zadné
z polozek C22.0—-C24.1
.9 Zluéové cesty NS

Zhoubny novotvar slinivky bfisSni
.0 Hlava slinivky bfiSni [caput pancreatis]
.1 Télo slinivky bfiSni [corpus pancreatis]
.2 Ocas slinivky brisni [cauda pancreatis]
.3 Vyvod slinivky bfisSni [ductus pancreaticus]
.4 Endokrinni ¢ast slinivky brisSni

Langerhansovy ostravky
. 7 Jiné c¢asti slinivky bfisni
Kréek (collum) — pankreatu
. 8 Léze presahuijici slinivku bfisni
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly 11]
.9 Slinivka bfiSni [pancreas] NS

(o¥/: 3 Zhoubny novotvar jinych a nepresné uréenych travicich
organti
Nepatri sem: retroperitoneum a peritoneum (C48.—)
.0 Streva, ¢ast NS
Stfevo NS
.1 Slezina
Nepatri sem: non-folikularni lymfom (C83.-)
folikulérni lymfom (C82.-)
Hodgkinav lymfom (C81.—)
lymfom ze zralych T/NK bunék (C84.-)
non-Hodgkin(v lymfom, jinych a neuréenych typi
(C85.—)
. 8 Léze presahuijici travici soustavu
[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]
Zhoubné novotvary traviciho Ustroji, jejichz misto vzniku nelze
zaradit do zadné z polozek C15-C26.1
Nepatii sem: kardioezofagealni spojeni (C16.0)
.9 Nepresné uréené lokalizace v travicim ustroji
Gastrointestinalni Ustroji NS
Travici trubice nebo ustroji NS
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ZHOUBNE NOVOTVARY DYCHACi SOUSTAVY
A NITROHRUDNICH ORGANU (C30-C39)

Patfi sem:  stfedni ucho
Nepatfi sem: mezoteliom (C45.-)

Zhoubny novotvar nosni dutiny a stfredniho ucha
.0 Nosni dutina

Nosni chrupavka

Skofepa nosni — concha nasi

Vnitfni nos

Pfepazka nosni — septum nasi

Pfedsifi nosni — vestibulum nasi

Nepatfi sem: kistky nosni (C41.0)
nos NS (C76.0)
bulbus olfactorius (C72.2)
zadni okraj nosni pfepazky a choana (C11.3)
kiZe nosu (C43.3, C44.3)

Stiredni ucho

Eustachova trubice

Vnitfni ucho

Mastoidalni dutinky

Nepatfi sem: zevni zvukovod (C43.2, C44.2)
kostény zvukovod (C41.0)
chrupavka ucha (C49.0)
kize zevniho ucha (C43.2, C44.2)

Zhoubny novotvar vedlejSich dutin

.0

0 WN =

.9

Celistni dutina [sinus maxillaris]
Antrum (Highmori)(maxillare)

Cichova dutina [sinus ethmoidalis]
Celni dutina [sinus frontalis]

Klinova dutina [sinus sphenoidalis]
Léze presahujici vedlejsi (nosni) dutiny
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
Vedlejsi dutina NS

Zhoubny novotvar hrtanu

.0

Glottis

Vnitfni hrtan

Hlasivka

Hlasovy vaz (pravy) NS
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.1 Supraglottis
Aryepigloticka fasa, hrtanova strana
Hrtanova priklopka — epiglottis (suprahyoidni ¢ast) NS
Vnéjsi hrtan
Nepravé vazy hlasové
Zadni (hrtanova) plocha epiglottis
Ventrikularni fasy
Nepatii sem: pfedni strana epiglottidis (C10.1)
aryepigloticka rasa:
.NS (C13.1)
. hypofaryngeaini strana (C13.1)
. Okrajova zbna (C13.1)
.2 Subglottis
.3 Hrtanova chrupavka
.8 Léze presahujici hrtan
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
.9 Hrtan [larynx] NS

Zhoubny novotvar pradusnice (trachey)

Zhoubny novotvar priadusky (bronchu) a plice
.0 Hilavni praduska

Carina

Hilus (plicni)

Horni lalok, priduska nebo plice

Stredni lalok, praduska nebo plice

Dolni lalok, priiduska nebo plice

Léze presahujici pradusku nebo plici

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]

.9 Priduska a plice NS

Zhoubny novotvar brzliku (thymu)

(ox1. 8 Zhoubny novotvar srdce, mezihrudi (mediastina)

a pohrudnice (pleury)
Nepatii sem: mezoteliom (C45.-)

.0 Srdce
Perikard
Nepatii sem: velké cévy (C49.3)

.1 Predni mediastinum

.2 Zadni mediastinum

.3 Mediastinum, ¢ast NS

.4 Pohrudnice (pleura)

.8 Léze presahujici srdce, mediastinum a pleuru
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]

(ox{: I Zhoubny novotvar jinych a nepresné uréenych
lokalizaci v dychaci soustavé a nitrohrudnich organech
Nepatfi sem: nitrohrudni NS (C76.1)

hrudni NS (C76.1)
.0 Horni dychaci cesty, ¢ast NS

0 WN =
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. 8 Léze presahujici dychaci Ustroji a nitrohrudni organy
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
Zhoubné novotvary dychacich a nitrohrudnich organd, jejichz misto
vzniku nelze zafadit do zadné z polozek C30-C39.0
.9 Nepresné uréené lokalizace v dychacim ustroji
Dychaci Ustroji NS

ZHOUBNE NOVOTVARY KOSTI A KLOUBNi CHRUPAVKY
(C40-c41)

Nepatfi sem: kostni dferi NS (C96.7)
synovie (C49.-)

Zhoubny novotvar kosti a kloubni chrupavky koncetin

.0 Lopatka a dlouhé kosti horni koncetiny

.1 Kratké kosti horni konéetiny

.2 Dlouhé kosti dolni konéetiny

.3 Kratké kosti dolni koncetiny

. 8 Léze presahujici kost a kloubni chrupavku kon¢etin

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]
.9 Kost a kloubni chrupavka koncetiny NS

(o:X I Zhoubny novotvar kosti a kloubni chrupavky jinych
a neurcenych lokalizaci
Nepatfi sem: kosti koncetin (C40.-)
chrupavka:
. ucha (C49.0)
. hrtanu (C32.3)
. koncetin (C40.-)
. nosu (C30.0)
.0 Kosti lebky a obliceje
Horni €elist — maxilla — horni ¢ast
Kosti o€nice
Nepatfi sem: karcinom jakéhokoliv typu mimo intraosealni
nebo odontogenni:
. Celistni dutiny (C31.0)
. horni ¢elisti (C03.0)
dolni ¢elist (C41.1)
.1 Dolni ¢elist [mandibula]
Nepatfi sem: karcinom jakéhokoliv typu mimo intraoseélni
nebo odontogenni:
. Celisti NS (C03.9)
. dolni celisti (C03.1)
horni Celist (C41.0)
.2 Pater
Nepatii sem: kfizova kost — os sacrum a kostré (C41.4)
.3 Zebra, hrudni kost [sternum] a kliéni kost [clavicula]
.4 Kosti panevni, kfizova kost a kostr¢
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. 8 Léze presahujici kost a kloubni chrupavku
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Zhoubny novotvar kosti a kloubni chrupavky jehoz misto vzniku
nelze zaradit do zadné z polozek C40-C41.4

.9 Kost a kloubni chrupavka NS

MELANOM A JINE ZHOUBNE NOVOTVARY KUZE
(C43-C44)

Zhoubny melanom ktize
Patfi sem:  morfologické typy zaraditelné do M872—M879
s kédem chovani /3
Nepatri sem: zhoubny melanom kiiZze pohlavnich organt (C51-C52,
C60.—, C63.-)

.0 Zhoubny melanom rtu
Nepatii sem: erveny okraj rtu (C00.0—C00.2)
Zhoubny melanom oéniho vi¢ka véetné koutku
Zhoubny melanom ucha a zevniho zvukovodu
Zhoubny melanom jinych a neuréenych ¢asti obliceje
Zhoubny melanom vlasové ¢asti hlavy a krku
Zhoubny melanom trupu
Analni:
. okraj
. kuze
Perianalni kGize
Klze prsu
Nepatii sem: fit NS (C21.0)
.6  Zhoubny melanom horni konéetiny véetné ramene
Zhoubny melanom dolni konéetiny véetné kycle
.8 Zhoubny melanom presahuijici kazi

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
.9 Zhoubny melanom kiize NS

Maligni melanom NS

Jiny zhoubny novotvar klize
Patfi sem:  zhoubny novotvar:
. potnich Zlaz
. mazovych Zlaz
Nepatii sem: Kaposiho sarkom (C46.—-)
zhoubny melanom kuze (C43.—)
kuze pohlavnich organu (C51-C52, C60.—, C63.-)

A b ON -

~

.0 Kuze rtu

Bazocelularni karcinom rtu

Nepatfi sem: zhoubny novotvar rtu (C00.—)
.1 Kuze oéniho vicka véetné koutku

Nepatfi sem: pojivova tkarn oc¢niho vicka (C49.0)
.2 Kuze ucha a zevniho zvukovodu

Nepatfi sem: pojivova tkari ucha (C49.0)
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.3
.4
.5

~

Kuze jinych a neuréenych casti obliceje
Kuaze vlasové ¢asti hlavy a krku
Kuze trupu

Analni:

. okraj

. kuze

Perianalni klize

Klze prsu

Nepatii sem: fit NS (C21.0)

Kaze horni konéetiny véetné ramene
Kize dolni koncetiny véetné kycle
Léze presahujici kiizi

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Zhoubny novotvar kiize NS

ZHOUBNE NOVOTVARY MEZOTELU A MEKKE TKANE
(C45-C49)

Mezoteliom [mesothelioma]

.2

.7
.9

Patfi sem:  morfologické typy zaraditelné (v MKN-O) pod M905
s kédem chovéni /3

Mezoteliom pohrudnice (pleury)

Nepatfi sem: jiné zhoubné novotvary pohrudnice (C38.4)

Mezoteliom pobfiSnice (peritonea)

Mezenterium — okruzi

Mezokolon — okruzi tra€niku

Omentum — predstéra

Peritoneum (parietalni)(panevni)

Nepatfi sem: jiné zhoubné novotvary peritonea (C48.—)

Mezoteliom osrdecniku (perikardu)

Nepatii sem: jiné zhoubné novotvary perikardu (C38.0)

Mezoteliom jinych lokalizaci

Mezoteliom NS

Kaposiho sarkom

.0
|
.2
.3
.7
.8
.9

Patfi sem:  morfologické typy zaraditelné do M9140 s kodem
chovani /3

Kaposiho sarkom kuze

Kaposiho sarkom mékké tkané

Kaposiho sarkom patra

Kaposiho sarkom miznich uzlin

Kaposiho sarkom jinych lokalizaci

Kaposiho sarkom mnohoéetnych organu

Kaposiho sarkom NS

Y@ Zhoubny novotvar perifernich nervii a autonomni

nervové soustavy
Patri sem: sympatické a parasympatické
nervy a ganglia
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. 0 Periferni nervy hlavy, obli¢eje a krku

Nepatfi sem: periferni nervy o¢nice (C69.6)

Periferni nervy horni konéetiny véetné ramene
Periferni nervy dolni konéetiny véetné boku
Periferni nervy hrudniku

Periferni nervy bricha

Periferni nervy panve

Periferni nervy trupu NS

Léze presahuijici periferni nervy a autonomni nervovou
soustavu

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]

.9 Periferni nervy a autonomni nervova soustava NS

oA WN=

Zhoubny novotvar retroperitonea a peritonea
Nepatfi sem: Kaposiho sarkom (C46.1)
mezoteliom (C45.-)

.0 Retroperitoneum

.1 Urcené ¢asti peritonea
Mezenterium — okruzi
Mezokolon — okruzi tracniku
Omentum — predstéra
Peritoneum:
. parietalni
. panevni

.2 Peritoneum NS

. 8 Léze presahujici mékké tkané retroperitonea a peritonea
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]

Zhoubny novotvar jiné pojivové a mékké tkané

Patfi sem:  krevni céva
burza
chrupavka
fascie
tuk
vaz mimo déloZniho
mizni céva
sval
synovie
Slacha (pouzdro)

Nepatfi sem: chrupavka:
. kloubni (C40-C41)
. hrtanu (C32.3)
. hosu (C30.0)
pojivova tkari prsu (C50.-)
Kaposiho sarkom (C46.—)
mezoteliom (C45.-)
periferni nervy a autonomni nervova soustava (C47.-)
peritoneum (C48.-)
retroperitoneum (C48.0)
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.0

Pojivova a mékka tkan hlavy, obli¢eje a krku
Pojivova tkan:
. ucha
. o¢niho vicka
Nepatfi sem: pojivova tkéari ocnice (C69.6)
Pojivova a mékka tkan horni konéetiny véetné ramene
Pojivova a mékka tkan dolni konéetiny véetné boku
Pojivova a mékka tkan hrudniku
Axila
Branice
Velké cévy
Nepatii sem: srdce (C38.0)
prs (C50.-)
mediastinum — mezihrudi (C38.1-C38.3)
brzlik (C37)
Pojivova a mékka tkan bricha
Sténa bfisni
Hypochondrium
Pojivova a mékka tkan panve
Hyzdé
Tfislo
Hraz
Pojivova a mékka tkan trupu NS
Zada NS
Léze presahujici pojivovou a mékkou tkan
Zhoubny novotvar pojivové a mékké tkané, jehoz primarni lozisko
nelze zaradit do zadné z polozek C47-C49.6
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Pojivova a mékka tkan NS

ZHOUBNY NOVOTVAR PRSU (C50)

Zhoubny novotvar prsu

oo b WN-=-0

©

Patfi sem:  pojivova tkarn prsu
Nepatii sem: kiize prsu (C43.5, C44.5)
Bradavka — mamilla a dvorec — areola
Stredni €ast prsu

Horni vnitini kvadrant prsu

Dolni vnitini kvadrant prsu

Horni zevni kvadrant prsu

Dolni zevni kvadrant prsu

Axilarni ¢ast prsu

Léze presahujici prs

[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
Prs NS
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ZHOUBNE NOVOTVARY ZENSKYCH POHLAVNICH
ORGANU (C51-C58)

Patfi sem:  kuZe Zenskych pohlavnich organt

Zhoubny novotvar vulvy
.0 Velky stydky pysk [labium maius]
Bartolinska (velka vestibularni) zlaza
.1 Maly stydky pysk [labium minus]
.2 Clitoris
.8 Léze presahujici vulvu
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
.9 Vulva NS
Zevni zenské pohlavni organy NS
Pudendum

Zhoubny novotvar pochvy (vaginy)

Zhoubny novotvar hrdla délozniho [cervicis uteri]
.0 Endocervix
.1 Exocervix
.8 Léze presahujici hrdlo délozni
[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]
.9 Hrdlo délozni [cervix uteri] NS

IEZZY zhoubny novotvar téla délozniho
.0 Isthmus uteri

Dolni délozni segment

Endometrium — sliznice

Myometrium — svalovina

Fundus uteri

Léze presahuijici télo délozni

[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly 11]

.9 Télo délozni [corpus uteri] NS

IEZEl zhoubny novotvar délohy, éast NS
Zhoubny novotvar vajecniku

(YA Zhoubny novotvar jinych a neuréenych zenskych

pohlavnich organt

.0 Vejcovod [tuba Fallopii]
Dé&lozni trubice — tuba uterina
Oviductus, salpinx

.1 Siroky vaz

.2 Obly vaz

.3 Parametrium
Délozni vaz NS

.4 Délozni adnexa NS

.7 Jiné urcené ¢asti Zzenskych pohlavnich organt
Wolffav vyvod

0 WN =
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. 8 Léze presahujici zenské pohlavni organy
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
Zhoubné novotvary Zenskych pohlavnich organd, jejichz misto
vzniku nelze zafadit do zadné z polozek C51-C57.7, C58
Tubo-ovariélni
Utero-ovarialni

.9 Zenské pohlavni organy NS
Zenské urogenitalni stroji NS

Zhoubny novotvar placenty
Choriocarcinoma NS
Chorioepithelioma NS
Nepatfi sem: chorioadenoma (destruens) (D39.2)
mola hydatidosa (hydatiformis):
. NS (001.9)
. invazivni (D39.2)
. maligni (D39.2)

ZHOUBNE NOVOTVARY MUZSKYCH POHLAVNICH
ORGANU (C60-C63)

Patfi sem:  klZe muZskych pohlavnich organt

Zhoubny novotvar pyje
.0 Predkozka [praeputium]
.1 Zalud [glans penis]
.2 Télo pyje [corpus penis]
Corpus cavernosum
.8 Léze presahuijici pyj
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
.9 Pyj[penis] NS
Kaze pyje NS

Zhoubny novotvar predstojné zlazy — prostaty

Zhoubny novotvar varlete
.0 Nesestouplé varle
Ektopické varle (lokalizace novotvaru)
Retinované varle (lokalizace novotvaru)
.1 Sestouplé varle
Skrotalni varle
.9 Varle [testis] NS

(o X ] Zhoubny novotvar jinych a neuréenych muzskych

pohlavnich organt

.0 Nadvarle [epididymis]

.1 Semenny provazec [funiculus spermaticus]

.2 Sourek [scrotum]
Kudze skrota

. 7 Jiné uréené muzské pohlavni organy
Semenny vacek — vesicula seminalis
Tunica vaginalis
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. 8 Léze presahujici muzské pohlavni organy
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]
Zhoubné novotvary muzskych pohlavnich organd, jejichz misto
vzniku nelze zafadit do zadné z polozek C60-C63.7
.9 Muzské pohlavni organy NS
Muzské urogenitalni ustroji NS

ZHOUBNE NOVOTVARY MOCOVEHO USTROJI
(C64-C68)

Zhoubny novotvar ledviny mimo panvicku
Nepatfi sem: ledvinné(-a):
. kalichy (C65)
. pénvicka — pelvis renalis (C65)

Zhoubny novotvar ledvinné panvicky
Pelviureteralni spojeni
Ledvinné kalichy — calices renales

Zhoubny novotvar mocovodu (ureteru)
Nepatii sem: usti mocovodu do méchyre (C67.6)

(.Y Zhoubny novotvar moc¢ového méchyie [vesicae

urinariae]

.0 Trigonum mocéového méchyie

.1 Klenba moc¢ového méchyie

.2 Boc¢ni sténa mocového méchyie

.3 Predni sténa mocového méchyie

.4 Zadni sténa mocového méchyre

.5 Hrdlo moéového méchyie
Vnitfni Usti mo€ové trubice — orifitium internum urethrae

.6 Usti moéovodu

.7 Urachus

. 8 Léze presahujici mocovy méchyr
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]

.9 Mocovy méchyi NS

(.. Zhoubny novotvar jinych a neuréenych mocovych
organu
Nepatii sem: urogenitalni ustroji NS:
. Zenské (C57.9)
. muzské (C63.9)
.0 Mocova trubice [urethra]
Nepatii sem: vnitfni usti mocové trubice (C67.5)
.1 Parauretralni zlaza
. 8 Léze presahujici mo€ové organy
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
Zhoubné novotvary mo€ovych organ, jejichz misto vzniku nelze
zaradit do zadné z polozek C64—C68.1
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.9 Mocovy organ NS
Mocové Ustroji NS

ZHOUBNE NOVOTVARY OKA, MOZKU A JINYCH CASTI
CENTRALNI NERVOVE SOUSTAVY (C69-C72)

Zhoubny novotvar oka a o¢nich adnex
Nepatfi sem: pojivova tkarn oc¢niho vicka (C49.0)
kGzZe ocniho vicka (C43.1, C44.1)
zrakovy nerv (C72.3)
Spojivka [conjunctiva]
Rohovka [cornea]
Sitnice [retina]
Cévnatka [chorioidea]
Rasnaté téleso [corpus ciliare]
Slzna zlaza [glandula lacrimalis] a slzovod [ductus lacrimalis]
Ocnice [orbita]
Pojivova tkarn oc€nice
Mimoo¢ni sval — musculus extraocularis
Periferni nervy ocnice
Retrobulbarni tkan
Retrookularni tkan
Nepatfi sem: kost ocnice (C41.0)
.8 Léze presahujici oko a oc¢ni adnexa
[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]
.9 Oko NS
O¢ni bulbus

Zhoubny novotvar mozkomisSnich plen
.0 Mozkové pleny [meninges cerebri]
.1 Misni pleny [meninges spinales]
.9 Pleny [meninges] NS

Zhoubny novotvar mozku
Nepatfi sem: mozkové nervy (C72.2—C72.5)
retrobulbarni tkar (C69.6)

.0 Mozek [cerebrum] mimo laloky a komory
Supratentorium NS
Celni lalok [lobus frontalis]
Spankovy lalok [lobus temporalis]
Temenni lalok [lobus parietalis]
Tylni lalok [lobus occipitalis]
Mozkova komora
Nepatfi sem: ¢tvrta komora (C71.7)
Mozecek [cerebellum]
Mozkovy kmen [truncus cerebri]
Ctvrta komora
Infratentorium NS

O bh WN-=0
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. 8 Léze presahujici mozek
[viz poznamka 5 v Uvodu kapitoly I1]
.9 Mozek NS

oyl Zhoubny novotvar michy, mozkovych nervi a jinych
casti centralni nervové soustavy
Nepatfi sem: mozkomisni pleny (C70.—)
periferni nervy a autonomni nervova soustava (C47.-)
.0 Micha [medulla spinalis]
.1 Cauda equina
.2 Cichovy nerv [nervus olfactorius]
Bulbus olfactorius
.3 Zrakovy nerv [nervus opticus]
.4 Sluchovy nerv [nervus acusticus]
.5 Jiné a neuréené mozkové nervy
Mozkovy nerv NS
. 8 Léze presahujici mozek a jiné ¢asti centralni nervové soustavy
[viz poznamka 5 v tvodu kapitoly 11]
Zhoubné novotvary mozku a jinych ¢asti centralni nervové
soustavy, jejichZz misto vzniku nelze zaradit do Zadné z polozek
C70-C72.5
.9 Centralni nervova soustava NS
Nervovy systém NS

ZHOUBNE NOVOTVARY STITNE ZLAZY A JINYCH ZLAZ
S VNITRNI SEKRECI (C73-C75)

Zhoubny novotvar §titné zlazy

Zhoubny novotvar nadledviny
.0 Kaura [cortex] nadledviny
.1 Dren [medulla] nadledviny
.9 Nadledvina [glandula suprarenalis (adrenalis)] NS

(YL Zhoubny novotvar jinych zlaz s vnitini sekreci
a pribuznych struktur
Nepatfi sem: nadledvina (C74.-)
endokrinni ¢ast slinivky bfisni (C25.4)
vajecnik (C56)
varle (C62.-)
brzlik (C37)
Stitna Zlaza (C73)
.0 Pristitna zlaza [glandula parathyreoidea]
.1 Hypofyza [glandula pituitaria]
.2 Ductus craniopharyngealis
. 3 Epifyza - SiSinka [glandula pinealis]
.4 Karotickeé télisko [glomus caroticum]
.5 Aortickeé télisko a jina paraganglia
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. 8 Postizeni vice zlaz s vnitini sekreci NS
Poznamka: JestliZze jsou lokalizace mnoho&etného postizeni
znamy, je tfeba je zafazovat oddélené.
.9 Zlaza s vnitfni sekreci NS

ZHOUBNE NOVOTVARY NEPRESNE URCENYCH,
SEKUNDARNICH A NEURCENYCH LOKALIZACI
(C76-C80)

(oYW Zhoubny novotvar jinych a nepresné uréenych
lokalizaci
Nepatfi sem: zhoubny novotvar:
. urogenitalniho ustroji NS
. Zenského (C57.9)
. muZského (C63.9)
. mizni, krvetvorné a pribuzné tkané (C81-C96)
. neurcené lokalizace (C80.-)
.0 Hlava, obli¢ej a krk
Tvar NS
Nos NS
.1 Hrudnik
Podpazi — axila NS
Nitrohrudni NS
Hrudni NS
.2 Bricho
.3 Panev
Trislo NS
Lokalizace pfesahujici mezi soustavami v oblasti panve
pfepazka:
. rektovaginalni
. rektovezikalni
Horni konéetina
Dolni konéetina
Jiné nepresné uréené lokalizace
Léze presahujici jiné a nepfesné uréené lokalizace
[viz poznamka 5 v uvodu kapitoly I1]

o ~NOGA

Sekundarni a neuréeny zhoubny novotvar miznich uzlin
Nepatfi sem: zhoubny novotvar miznich uzlin uréeny jako primarni
(C81-C86, C96.—)

. 0 Mizni uzliny hlavy, obli¢eje a krku
Supraklavikularni (nadkli¢kové) mizni uzliny

.1 Nitrohrudni (intratorakalni) mizni uzliny

. 2 Nitrobfisni (intraabdominalni) mizni uzliny

.3 Mizni uzliny podpazni (axilarni) a horni koncetiny
Pektoralni mizni uzliny

.4 Mizni uzliny tfiselné (inguinalni) a dolni koncetiny

. 5 Nitropanevni (intrapelvické) mizni uzliny
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. 8 Mizni uzliny mnohocetnych oblasti
.9 Mizni uzliny NS

(o4 Sekundarni zhoubny novotvar dychaci a travici

soustavy

. 0 Sekundarni zhoubny novotvar plic

.1 Sekundarni zhoubny novotvar mezihrudi (mediastina)

.2 Sekundarni zhoubny novotvar pohrudnice (pleury)

. 3 Sekundarni zhoubny novotvar jinych a neuréenych dychacich
organti

.4 Sekundarni zhoubny novotvar tenkého streva

.5 Sekundarni zhoubny novotvar tlustého streva a kone¢niku

.6 Sekundarni zhoubny novotvar retroperitonea a peritonea
— pobfisnice

.7 Sekundarni zhoubny novotvar jater a intrahepatalnich
Zlucovodl

. 8 Sekundarni zhoubny novotvar jinych a neuréenych travicich
organti

(oy4:l Sekundarni zhoubny novotvar jinych a neuréenych
lokalizaci
. 0 Sekundarni zhoubny novotvar ledviny a ledvinné panvicky
.1 Sekundarni zhoubny novotvar mocéového méchyfie a jinych
neuréenych moc¢ovych organt
.2 Sekundarni zhoubny novotvar kize
.3 Sekundarni zhoubny novotvar mozku a mozkovych plen
.4 Sekundarni zhoubny novotvar jinych a neuréenych ¢asti
nervové soustavy
.5 Sekundarni zhoubny novotvar kosti a kostni diené
. 6 Sekundarni zhoubny novotvar vajeéniku
. 7 Sekundarni zhoubny novotvar nadledviny
. 8 Sekundarni zhoubny novotvar jinych uréenych lokalizaci
.9 Sekundarni zhoubny novotvar neuréené lokalizace
Karcinomatéza (sekundarni)
Diseminovana (sekundarni):
. rakovina NS
. malignita NS
Generalizovana (sekundarni):
. rakovina NS
. malignita NS
MnohocCetna sekundarni rakovina NS
Sarkomatdza (sekundarni) NS

Zhoubny novotvar bez uréeni lokalizace

.0 Zhoubny novotvar, primarni lokalizace uvedena jako neznama
Primarni lokalizace neznama
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.9

Zhoubny novotvar NS

Rakovina NS

Karcinom NS

Malignita NS

Zhoubna kachexie NS

Mnohocetna rakovina NS

Nepatii sem: mnohocletna sekundarni rakovina NS (C79.9)
sekundarni zhoubny novotvar neurené lokalizace
(C79.9)

ZHOUBNE NOVOTVARY, PODLE ZJISTENiI NEBO
PREDPOKLADU PRIMARNI, MiZNi, KRVETVORNE
A PRIBUZNE TKANE (C81-C96)

Poznamka: Podkapitola Zhoubné novotvary, podle zjisténi nebo

pfedpokladu primarni, mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané
C81-C96 kapitoly Il. Novotvary v Tabelarni €asti z hlediska
terminologie ne zcela odpovida klasifikaci WHO
hematopoetickych a lymfoidnich nadord. Nova nomenklatura
pro nalezeni spravnych termind, doplnéna o morfologické

a topografické kédy podle Mezinarodni organizace pro
vyzkum rakoviny (IARC) je uvedena v ¢eském vydani knihy
MKN-O-3, vydaném UZIS CR v roce 2004.

Patfi sem:  morfologické typy M959-M994 s kédem chovani /3

(poznamka RCV, podle MKN-O-3 CV)

Nepatfi sem: sekundarni a neuréené novotvary miznich uzlin (C77.-)

Hodgkintv lymfom

.0

.7

.9

Hodgkintv lymfom nodularni s prevahou (predominanci)

lymfocytt

Klasicky Hodgkintv lymfom nodularné skleroticky

Klasicky Hodgkindv lymfom se smiSenou celularitou

Klasicky Hodgkindv lymfom s lymfocytarni depleci (chudy na

lymfocyty)

Klasicky Hodgkintv lymfom bohaty na lymfocyty

Nepatri sem: HodgkinGv lymfom nodularni s pfevahou
(predominanci) lymfocytu (C81.0)

Jiny klasicky Hodgkin(v lymfom

Klasicky HodgkinGv lymfom, nespecifikovany typ

Hodgkintv lymfom NS

Folikularni lymfom

A WODN-=20

Patfi sem:  folikularni lymfom s nebo bez difuznich oblasti
Nepatfi sem: lymfom ze zralych T/NK-bunék (C84.—-)
Folikularni lymfom grade |

Folikularni lymfom grade Il

Folikularni lymfom grade Ill NS

Folikularni lymfom grade llla

Folikularni lymfom grade lllb
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Difuzni centrofolikularni lymfom
Kozni centrofolikularni lymfom
Jiné typy folikularniho lymfomu
Folikularni lymfom NS
Nodularni lymfom NS

o N O

(03: X8 Non-folikularni lymfom
.0 B-bunécny lymfom z malych bunék
Lymfoplasmocelularni lymfom
Uzlinovy lymfom z okrajové zény
Neleukemicka varianta B-CLL
Slezinny lymfom z okrajové zény
Nepatfi sem: chronické lymfocyticka leukemie (C91.1)
lymfom ze zralych T/NK-bunék (C84.-)
Waldenstrémova makroglobulinemie (C88.0)
.1 Lymfom z plast'ové zé6ny
Centrocyticky lymfom
Maligni lymfomatézni polypdza
.3 B-bunéény lymfom z velkych bunék, difuzni
Anaplasticky
CD30-pozitivni
Centroblasticky
Imunoblasticky
Plazmoblasticky
Podtyp nespecifikovan
Bohaty na T-bufky
Nepatii sem: B-bunécény lymfom z velkych bunék mediastinalni
(thymu) (C85.2)
lymfom ze zralych T/NK bunék (C84.-)
.5 Lymfoblasticky (difuzni) lymfom
Lymfom z B-prekurzor(i
Lymfoblasticky B-bunécny lymfom
Lymfoblasticky lymfom NS
Lymfoblasticky T-bunéény lymfom
Lymfom z T-prekurzord
. 7 Burkittiv lymfom
Atypicky Burkittdv lymfom
L2Burkitt-like” lymfom
Nepatfi sem: leukemie ze zralych B-bunék Burkittova typu (C91.8)
. 8 Jiny non-folikularni lymfom
B-bunécény lymfom s primarni efuzi
Intravaskularni B-bunéény lymfom z velkych bunék
Lymfoidni granulomatéza
Nepatii sem: B-bunéény lymfom z velkych bunék mediastinalni
(thymu) (C85.2)
B-bunécny lymfom bohaty na T-buriky (C83.3)
.9 Non-folikularni (difuzni) lymfom NS

Lymfom ze zralych T/NK-bunék

.0 Mycosis fungoides
.1 Sézaryho syndrom

B-bunéény lymfom z velkych
bunék, difuzni
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.4 T-bunéény lymfom, periferni, nezarazeny jinde
Lennertdv lymfom
Lymfoepiteloidni lymfom
.5 Jiné lymfomy ze zralych T/NK-bunék
Poznamka: Jestlize je v kombinaci s uréenym lymfomem
zmiflovana populace nebo obsah T-bunék, zafad'te
Nepatfi sem: angioimunoblasticky T-bunécny lymfom (C86.5)
NK-bunéény lymfom s blasty (C86.4)
T-bunécny lymfom s enteropatii (C86.2)
mimouzlinovy NK-bunécny lymfom, nosni typ (C86.0)
T-bunécny lymfom jater a sleziny (C86.1)
primarni koZni T-bunécné proliferace, CD30-pozitivni
(C86.6)
podkozni T-bunéény lymfom napodobujici panikulitidu
(C86.3)
T-bunécéna leukemie (C91.-)
.6 Anaplasticky lymfom z velkych bunék, ALK-pozitivni
Anaplasticky lymfom z velkych bunék, CD30-pozitivni
.7 Anaplasticky lymfom z velkych bunék, ALK-negativni
Nepatfi sem: primarni kozni T-bunécné proliferace, CD30-pozitivni
(C86.6)
.8 Kozni T-bunéény lymfom NS
.9 Lymfom ze zralych T/NK-bunék NS
Lymfom z T/NK bunék NS
Nepatfi sem: lymfom ze zralych T-bunék nezarazeny jinde (C84.4)

Non-Hodgkintv lymfom, jinych a neuréenych typt

.1 B-bunéény lymfom NS

Poznamka: Jestlize je v kombinaci s uréenym lymfomem
zmiflovana populace nebo obsah B-bunék, zafad'te

.2 B-bunéény lymfom z velkych bunék mediastinalni (thymu)
Jiné uréené typy non-Hodgkinova lymfomu
.9 Non-HodgkinGv lymfom NS

Lymfom NS

Maligni lymfom NS

Non-Hodgkindv lymfom NS

Lymfom z T/NK-bunék, jiné urcené typy
Nepatfi sem: anaplasticky lymfom z velkych bunék, ALK-negativni
(C84.7)
anaplasticky lymfom z velkych bunék, ALK-pozitivni
(C84.6)
.0 Mimouzlinovy NK/T-bunéény lymfom, nosni typ
.1 T-bunécny lymfom jater a sleziny
Alfa-beta a gama delta typy
.2 T-bunéény lymfom s enteropatii (stfevni)
T-bunécny lymfom spojeny s enteropatii
.3 Podkozni T-bunéény lymfom napodobujici panikulitidu

~
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Blasticky NK-bunéény lymfom

Angioimunoblasticky T-bunéény lymfom
Angioimunoblasticka lymfadenopatie s dysproteinemii (AILD)
Primarni kozni T-bunééné proliferace, CD30-pozitivni
Lymfomatoidni papuléza

Primarni kozni anaplasticky velkobunéény lymfom

Primarni kozni T-buné&cny lymfom z velkych, CD30-pozitivnich
bunék

Zhoubné imunoproliferativni nemoci

.0

Waldenstromova makroglobulinemie

Lymfoplazmocyticky lymfom s produkci IgM

Makroglobulinemie (idiopaticka)(primarni)

Nepatfi sem: B-bunécny lymfom z malych bunék (C83.0)

Onemocnéni jinych tézkych retézct

Franklinova nemoc

Onemocnéni tézkého fetézce gama

Onemocnéni tézkého fetézce My

Imunoproliferativni nemoc tenkého streva

Onemocnéni tézkého fetézce alfa

Mediteranni lymfom

Mimouzlinovy B-bunéény lymfom marginalni zény v lymfatické

tkani spojené se sliznici [MALT-lymfom)]

Poznamka: Je mozZno pouzit dodatecny kéd (C83.3) k oznaceni
posunu ve vysoce maligni (difuzni velkobuné&ény)
lymfom.

Lymfom lymfatické tkané spojené s kizi (SALT-lymfom)

Lymfom lymfatické tkané spojené s bronchy (praduskami)

(BALT-lymfom)

Jina zhoubna imunoproliferativni nemoc

Zhoubna imunoproliferativni nemoc NS

Imunoproliferativni nemoc NS

Mnohocéetny myelom a plazmocytarni novotvary

.0

Mnohocetny myelom

Kahlerova nemoc

Medularni plazmocytom

Myelomatéza

Myelom z plazmatickych bunék

Nepatii sem: solitarni plazmocytom (C90.3)
Plazmocelularni leukemie

Plazmocyticka leukemie

Extramedularni plazmocytom

Solitarni plazmocytom

Lokalizovany zhoubny nador z plazmatickych bunék NS
Plazmocytom NS

Solitarni myelom
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Lymfoidni leukemie

. 0 Akutni lymfoblasticka leukemie [ALL]

Poznamka: Tento kdéd by mél byt pouZit pouze pro leukemii
z T-bunécnych a B-bunécnych prekurzoru.

.1 Chronicka lymfocyticka leukemie z B-bunék
Lymfoplazmocyticka leukemie
Richterdv syndrom
Nepatfi sem: Lymfoplazmocyticky lymfom (C83.0)

. 3 Prolymfocyticka leukemie z B-bunék

.4 Leukemie z vlasatych bunék [hairy-cell leukaemia]
Leukemicka retikuloendotelioza

.5 Leukemie/lymfom z dospélych T-bunék (spojeny s infekci
HTLV-1)
Akutni
Chronicka
Lymfomatoidni
Doutnajici

. 6 Prolymfocyticka leukemie z T-bunék

.7 Jina lymfoidni leukemie
Lymfocyticka leukemie z T-bunék s velkymi granuly (spojena
s revmatoidni artritidou)

.8 Leukemie ze zralych B-bunék Burkittova typu
Nepatfi sem: Burkittiiv lymfom s malou nebo Zadnou infiltraci kostni

drené (C83.7)
.9 Lymfoidni leukemie NS

Myeloidni leukemie

Patfi sem: leukemie:
. granulocytické
. myeloidni

. 0 Akutni myeloblasticka leukemie [AML]

Akutni myeloblasticka leukemie, s minimalni diferenciaci bunék

Akutni myeloblasticka leukemie, s vyzravanim bunék

AML1/ETO

AML MO

AML M1

AML M2

AML s translokaci t(8;21)

AML (bez FAB klasifikace) NS

Refrakterni anemie s pfevahou blastt v transformaci

Nepatfi sem: akutni exacerbace chronické myeloidni leukemie
(C92.1)

.1 Chronicka myeloidni leukemie [CML], BCR/ABL-pozitivni

Chronicka myeloidni leukemie:

. Philadelphsky (Ph1) chromozém pozitivni

. s translokaci t(9:22)(q34; q11)

. s krizi blastd

Nepatfi sem: atypicka chronicka myeloidni leukemie,
BCR/ABL-negativni (C92.2)
chronické myelomonocyticka leukemie (C93.1)
neklasifikovana myeloproliferativni nemoc (D47.1)

varianta
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. 2 Atypicka chronicka myeloidni leukemie, BCR/ABL-negativni
.3 Myeloidni sarkom
Poznamka: N&dor nezralych myeloidnich bunék
Chlorom
Granulocytarni sarkom
.4 Akutni promyelocyticka leukemie [PML]
AML M3
AML Me s translokaci t(15; 17) a varianty
.5 Akutni myelomonocyticka leukemie
AML M4
AML M4 Eo s inverzi inv(16) nebo translokaci t(16; 16)
. 6 Akutni myeloidni leukemie s abnormalitou 11923
Akutni myeloidni leukemie s variaci genu MLL
. 7 Jina myeloidni leukemie
Nepatfi sem: chronicka eosinofilni leukemie (hypereosinofilni
syndrom) (D47.5)
. 8 Akutni myeloidni leukemie s dysplazii ve vice radach
Poznamka: Akutni myeloidni leukemie s dysplazii ve zbyvajici
hematopoezi a/nebo s myelodysplastickym
syndromem v anamnéze
.9 Myeloidni leukemie NS

Monocyticka leukemie
Patri sem:  monocytoidni leukemie
.0 Akutni monoblasticka/monocyticka leukemie
AML M5a
AML M5b
AML M5
.1 Chronicka myelomonocyticka leukemie
Chronické monocyticka leukemie
CMML-1
CMML-2
CMML s eosinofilii
. 3 Juvenilni myelomonocyticka leukemie
. 7 Jina monocyticka leukemie
.9 Monocyticka leukemie NS

Jiné leukemie uréenych bunéénych typt
Nepatfi sem: leukemicka retikuloendoteliéza (C91.4)
plazmocelularni leukemie (C90.1)

.0 Akutni erytroidni leukemie
Akutni myeloidni leukemie M6 (a)(b)
Erytroleukemie

.2 Akutni megakaryoblasticka leukemie
Akutni megakaryocyticka leukemie
Akutni myeloidni leukemie M7

.3 Mastocelularni (mastocyticka) leukemie

.4 Akutni panmyeléza s myelofibrézou
Akutni myelofibréza
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.6 Myelodysplasticky a myeloproliferativni syndrom nezarazeny
jinde

.7 Jina uréena leukemie
Akutni bazofilni leukemie
Agresivni NK-buné&céna leukemie

Leukemie neuréeného bunééného typu

.0 Akutni leukemie neuréeného bunééného typu
Akutni leukemie dvou fad
Akutni leukemie smiSenych fad
Akutni bifenotypicka leukemie
Leukemie z kmenovych bunék nejasného plvodu
Nepatfi sem: akutni exacerbace neuréené chronické leukemie

(C95.1)

.1 Chronicka leukemie neuréeného bunééného typu

.7 Jina leukemie neuréeného bunécného typu

.9 Leukemie NS

(61:[:8 Jiné zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a pribuzné

tkané

.0 Multifokalni a multisystémova (diseminovana) histiocytéza
z Langerhansovych bunék (Lettererova-Siweova nemoc)
Histiocytdza X, multisystémova

.2 Zhoubny mastocelularni novotvar
Agresivni systémova mastocytoza
Mastocelularni sarkom
Nepatri sem: indolentni mastocytéza (D47.0)

mastocyticka leukemie (C94.3)
mastocytéza (vrozenad) (kozni) (Q82.2)

.4 Sarkom z dendritickych bunék
Interdigitujici sarkom z dentritickych bunék
Sarkom z Langerhansovych bunék
Sarkom z folikularnich dendritickych bunék

.5 Multifokalni a jednosystémova histiocytéza z Langerhansovych
bunék (Handova-Schiillerova-Christianova nemoc)
Histiocytéza X, multifokalni

. 6 Unifokalni histiocyt6za z Langerhansovych bunék
Eosinofilni granulom
Histiocytdza X, NS
Histiocytéza X, unifokalni
Histiocytéza z Langerhansovych bunék NS

.7 Jiné uréené zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a pribuzné
tkané

. 8 Histiocyticky sarkom
Maligni histiocytoza

.9 Zhoubny novotvar mizni, krvetvorné a pfibuzné tkané NS
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ZHOUBNE NOVOTVARY MNOHOCETNYCH
SAMOSTATNYCH (PRIMARNICH) LOKALIZACI (C97)

(o: YAl Zhoubné novotvary mnohocetnych samostatnych
(primarnich) lokalizaci
Poznamka: P¥i pouziti této polozky by mélo byt pfihlédnuto ke
kédovacim pravidlim a smérnicim, tykajicim se
umrtnosti.

NOVOTVARY IN SITU (D00-D09)

Poznamka: Mnoho novotvard in situ je povazovano a umisténo ve své
existenci uvnitf kontinua morfologické zmény mezi dysplazii
a invazivnim novotvarem. Napfiklad pro cervikalni
intraepitelovou neoplazii (CIN) jsou uznany tfi stupné, z nichz
treti (CIN lIl.) zahrnuje oboji, téZkou dysplazii i karcinom in
situ. Tento systém stupriovani byl rozSifen na jiné organy, jako
je vulva a pochva. Do této skupiny jsou pfifazeny popisy llI.
stupné, intraepitelova neoplazie s nebo bez uvedeni
zavaznosti dysplazie; |. a ll. stupen jsou klasifikovany jako
dysplazie postihujici organovou soustavu a meély by byt
fazeny do kapitoly odpovidajici télesné soustavé.

Patfi sem:  Bowenova nemoc
erytroplazie
morfologické typy s kbdem chovani /2
Queyratova erytroplazie

m Karcinom in situ dutiny Gstni, jicnu a Zaludku
Nepatfi sem: melanom in situ (D03.—)
.0 Ret, dutina Gstni a hitan
Aryepigloticka fasa:
.NS
. hypofaryngealni strana
. okrajové pasmo
Cerveny okraj rtu
Nepatii sem: aryepigloticka rasa, hrtanova strana epiglottis:
. NS (D02.0)
. suprahyoidni ¢ast (D02.0)
kaze rtu (D03.0, D04.0)
.1 Jicen
.2 Zaludek

m Karcinom in situ jinych a neuréenych travicich organt
Nepatfi sem: melanom in situ (D03.—)
. 0 Tlusté stievo
Nepatii sem: rektosigmoidealni spojeni (D01.1)
.1 Rektosigmoidealni spojeni
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.2
.3

.7

.9

Konec¢nik
Rit’ a Fitni kanal
Nepatfi sem: analni:
. Okraj (D03.5, D04.5)
. kiize (D03.5, D04.5)
perianalni ktuze (D03.5, D04.5)
Jiné a neurcené ¢asti stieva
Nepatii sem: Vaterova ampula (D01.5)
Jatra, Zluénik a zlu€ové cesty
Vaterova ampula
Jiné uréené travici organy
Slinivka bfisni
Travici organy NS

m Karcinom in situ stfredniho ucha a dychaci soustavy

.0

.4
D03

ah WON=0

Nepatfi sem: melanom in situ (D03.—)
Hrtan
Aryepigloticka fasa, hrtanova strana
Epiglottis (suprahyoidni ¢ast)
Nepatfi sem: aryepigloticka rasa:
. NS (D00.0)
. hypofaryngeaini strana (D00.0)
. okrajové pasmo (D00.0)
Pradusnice
Priduska a plice
Jiné ¢asti dychaci soustavy
Vedlejsi dutiny
Stfedni ucho
Nosni dutiny
Nepatii sem: ucho (zevni)(kuze) (D03.2, D04.2)
nos:
. NS (D09.7)
. ktize (D03.3, D04.3)
Dychaci soustava NS

Melanom in situ
Patfi sem:  morfologické typy M872—M879 s kédem chovéni /2
Melanom in situ rtu

Melanom in situ o€niho vi¢ka véetné koutku
Melanom in situ ucha a zevniho zvukovodu
Melanom in situ jinych a neuréenych &asti obliceje
Melanom in situ vlasové ¢asti hlavy a krku
Melanom in situ trupu

Analni:

. okraj

. kuze

Prs (kGze)(mékka tkar)

Perianalni kGize

Melanom in situ horni koncetiny véetné ramene
Melanom in situ dolni koncetiny véetné boku
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.8
.9

Melanom in situ jinych lokalizaci
Melanom in situ NS

m Karcinom in situ ktize

A hHh WON =

© oo ~NO®

Nepatfi sem: Queyratova erytroplazie (penisu) NS (D07.4)
melanom in situ (D03.-)

Kize rtu

Nepatfi sem: ¢erveny okraj rtu (D00.0)

Kiize o¢niho vicka véetné koutku

Kiize ucha a zevniho zvukovodu

Kize jinych a neurcenych ¢asti obliceje

Kiize vlasové ¢asti hlavy a krku

Kaze trupu

Analni:

. okraj

. ktize

Perinalni kize

Kaze prsu

Nepatri sem: fit NS (D01.3)
kiZe pohlavnich organi (D07.-)

Kaze horni konéetiny véetné ramene

Kuaze dolni konéetiny véetné boku

Kuze jinych lokalizaci

Kize NS

m Karcinom in situ prsu

© N =0

Nepatii sem: ktize prsu (D04.5)
melanom in situ prsu (kaze) (D03.5)
Lobularni karcinom in situ
Intraduktalni karcinom in situ
Jiny karcinom in situ prsu
Karcinom in situ prsu NS

m Karcinom in situ hrdla délozniho

.0
|
.7
.9

.0
1

Patii sem:  cervikalni intraepitelova neoplazie [CIN], stupen i,
S nebo bez zminky o zavaznosti dysplazie

Nepatii sem: melanom in situ hrdla délozniho (D03.5)
tézka dysplazie hrdla délozniho NS (N87.2)

Endocervix

Exocervix

Jiné ¢asti hrdla délozniho

Hrdlo délozni [cervix uteri] NS

Karcinom in situ jinych a neuréenych pohlavnich
organu

Nepatii sem: melanom in situ (D03.5)

Endometrium

Vulva

Intraepitelova neoplazie vulvy [VIN], stupen lll, s nebo bez zminky
0 zavaznosti dysplazie

Nepatfi sem: téZka dysplazie vulvy NS (N90.2)
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.2 Pochva
Intraepitelova neoplazie [VAIN], stupen Ill, s nebo bez zminky
0 zavaznosti dysplazie
Nepatfi sem: téZka dysplazie vaginy NS (N89.2)
.3 Jiné a neurcené zenské pohlavni organy
.4 Penis
Queyratova erytroplazie NS
.5 Prostata
Nepatii sem: dysplazie prostaty low grade (nizkého stupné) (N42.3)
. 6 Jiné a neuréené muzské pohlavni organy

m Karcinom in situ jinych a neuréenych lokalizaci
Nepatri sem: melanom in situ (D03.—)
.0 Mocovy méchyr
Jiné a NS mocové organy
.2 Oko
Nepatfi sem: kiize ocniho vicka (D04.1)
.3 Stitna zlaza a jiné zlazy s vnitini sekreci
Nepatri sem: endokrinni éast slinivky bfisni (D01.7)
vajecnik (D07.3)
varle (D07.6)
.7 Karcinom in situ jinych uréenych lokalizaci
.9 Karcinom in situ NS

—

NEZHOUBNE NOVOTVARY (D10-D36)

Patfi sem:  morfologické typy s kbdem chovani /0

Nezhoubny novotvar ust a hitanu

.0 Ret
Ret (uzdicka)(vnitfni strana)(sliznice) a (Cerveny okraj)
Nepatfi sem: kize rtu (D22.0, D23.0)
.1 Jazyk
Jazykova mandle
.2 Ustni spodina
.3 Jiné a neurcené casti ust
Drobna slinna Zlaza NS
Nepatfi sem: odontogenni nezhoubné novotvary (D16.4-D16.5)
sliznice rtu (D10.0)
nosohltanova strana mékkého patra (D10.6)
.4 Mandle
Mandle — tonsilla (patrova)(kréni)
Nepatii sem: jazykova mandle (D10.1)
hitanova mandle (D10.6)
fossa tonsillaris (D10.5)
tonzilarni oblouky (D10.5)
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.5 Jiné ¢asti orofaryngu
Epiglottis, pfedni strana
Fossa tonsillaris
Tonzilarni oblouky
Vallecula
Nepatfi sem: epiglottis:
.NS (D14.1)
. Suprahyoidni ¢ast (D14.1)
.6 Nosohltan [nasopharynx]
Hltanova mandle
Zadni okraj nosni pfepazky a choana
.7 Hypofarynx
.9 Hitan NS

m Nezhoubny novotvar velké slinné zlazy
Nepatii sem: nezhoubné novotvary drobnych slinnych Zlaz, které se
zafazuji podle své anatomické lokalizace
nezhoubné novotvary drobnych slinnych Zzlaz NS
(D10.3)
.0 Zlaza pfiusni [glandula parotis]
.7 Jiné velké slinné zlazy
Zlaza:
. podjazykova — sublingvalni
. podcelistni — submandibularni
.9 Velka slinna zlaza NS

DYV Nezhoubny novotvar tlustého streva, koneéniku, fitniho
kanalu a riti
.0 Slepé stievo [caecum]
lleocekalni chlopen
.1 Cervovity pfivések [appendix]
.2 Vzestupny tracnik [colon ascendens]
.3 Priény tracnik [colon transversum]
Jaterni ohbi
Slezinné ohbi
.4 Sestupny tracnik [colon descendens]
.5 Esovity tracnik [colon sigmoideum]
.6 Tracnik [colon] NS
Adenomatdza tracniku
Tlusté stfevo NS
Polypéza tra¢niku (hereditarni)
Familidrni adenomatézni polypéza
.7 Rektosigmoidalni spojeni
.8 Koneénik [rectum]
.9 Ritni kanal a Fit’
Nepatii sem: fitni — analni:
. Okraj (D22.5, D23.5)
. kuize (D22.5, D23.5)
perinalni kize (D22.5, D23.5)
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DY Nezhoubny novotvar jinych a nepresné uréenych €asti
travici soustavy
Jicen
Zaludek
Dvanactnik
Jiné a neurcené ¢asti tenkého stieva
Jatra
Intrahepatalni Zlu¢ové cesty
Extrahepatalni zlucové cesty
Slinivka bfisni
Nepatfi sem: endokrinni &ast slinivky bfisni (D13.7)
. 7 Endokrinni ¢ast slinivky brisSni
Novotvar z ostrlivkovych bunék
Langerhansovy ostravky
.9 Nepresné definované misto v travici soustavé
Travici soustava NS
Stfevo NS
Slezina

Nezhoubny novotvar stredniho ucha a dychaci
soustavy

.0 Stredni ucho, nosni dutina a vedlejsi dutiny nosni
Nosni chrupavka
Nepatfi sem: zevni zvukovod (D22.2, D23.2)
kost(i):
. ucha (D16.4)
.nosu (D16.4)
chrupavka usni (D21.0)
ucho (zevni)(kGze) (D22.2, D23.2)
nos:
. NS (D36.7)
. kize (D22.3, D23.3)
bulbus olfactorius (D33.3)
polyp:
. vedlejsi nosni dutiny (J33.8)
. ucha (stfedniho) (H74.4)
. nosni dutiny (J33.—)
zadni okraj nosni pfepazky a choana (D10.6)

A WODN-=0

o O,

.1 Hrtan
Epiglottis (suprahyoidni ¢ast)
Nepatri sem: epiglottis, predni strana (D10.5)
polyp hlasivky a hrtanu (J38.1)
.2 Pradusnice
.3 Priuduska a plice
.4 Dychaci soustava NS

DY Nezhoubny novotvar jinych neuréenych nitrohrudnich
organu
Nepatii sem: mezotel (D19.—)
.0 Brzlik
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Srdce

Nepatri sem: velké cévy (D21.3)
Mediastinum

Jiné uréené nitrohrudni organy
Nitrohrudni organ NS

m Nezhoubny novotvar kosti a kloubni chrupavky

A WN-=20

Nepatfi sem: pojivova tkari:
. ucha (D21.0)
. oéniho vicka (D21.0)
. hrtanu (D14.1)
.nosu (D14.0)
synovie (D21.-)
Lopatka a dlouhé kosti horni koncetiny
Kratkeé kosti horni konéetiny
Dlouhé kosti dolni koncetiny
Kratké kosti dolni koncetiny
Kosti lebky a obliceje
Horni Celist (horni &ast)
Kosti o€nice
Nepatfi sem: kost dolni Celisti (D16.5)
Kost dolni Eelisti
Pater
Nepatii sem: kfizova kost a kostr¢ (D16.8)
Zebra, hrudni a kliéni kost
Kosti panevni, kiizova kost a kostr¢
Kost a kloubni chrupavka NS

Nezhoubny lipomatézni novotvar

.0

Patfi sem:  morfologické typy M885-M888 s kédem chovani /0
Nezhoubny lipomatézni novotvar kize a podkozni tkané hlavy,
obliceje a krku

Nezhoubny lipomatézni novotvar kiize a podkozni tkané trupu
Nezhoubny lipomatézni novotvar kiize a podkozni tkané
koncetin

Nezhoubny lipomatézni novotvar kiize a podkozni tkané jinych
a neurcenych lokalizaci

Nezhoubny lipomatézni novotvar nitrohrudnich organa
Nezhoubny lipomatézni novotvar nitrobfiSnich organt

Nepatri sem: peritoneum a retroperitoneum (D17.7)

Nezhoubny lipomatézni novotvar provazce semenného
Nezhoubny lipomatézni novotvar jinych lokalizaci

Peritoneum

Retroperitoneum

Nezhoubny lipomatézni novotvar neuréené lokalizace

Lipom NS

Hemangiom a lymfangiom kterékoliv lokalizace

Patfi sem:  morfologické typy M912—-M917 s kédem chovani /0
Nepatfi sem: modry nebo pigmentovy névus (D22.-)
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.0 Hemangiom

Angiom NS
. 01 Hemangiom kuze a podkozniho vaziva
. 02 Intrakranialni hemangiom

Hemangiom intrakranialnich struktur
. 08 Hemangiom jinych urcéenych lokalizaci
. 09 Hemangiom neuréené lokalizace
.1 Lymfangiom kterékoliv lokalizace

m Nezhoubné novotvary mezotelu
Patfi sem:  morfologické typy M905 s kbdem chovani /0
0 Mezotel pleury
1 Mezotel peritonea
.7 Mezotel jiné lokalizace
9 Mezotel NS
Nezhoubny mezoteliom NS

Nezhoubné novotvary mékké tkané retroperitonea
a peritonea
Nepatii sem: nezhoubny tukovy novotvar peritonea a retroperitonea
(D17.7)
mezotel (D19.—)
.0 Retroperitoneum
.1 Peritoneum
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Jiné nezhoubné novotvary pojivové a jinych mékkych
tkani
Patri sem:  velké cévy
burza
chrupavka
povazka
tuk
vaz s vyjimkou déloZniho
Truncus lymphaticus
sval
synovie
Slacha (pouzdro)
Nepatfi sem: chrupavka
. kloubni (D16.—)
. hrtanu (D14.1)
.nosu (D14.0)
pojivova tkan prsu (D24)
hemangiom (D18.0)
lipomatézni novotvary (D17.-)
lymfangiom (D18.1)
periferni nervy a autonomni nervova soustava (D36.1)
peritoneum (D20.1)
retroperitoneum (D20.0)
délozni:
. leiomyom (D25.—)
. v8echny vazy (D28.2)
cévni tkari (D18.-)
Pojivova a jina mékka tkan hlavy, obliceje a krku
Pojivova tkan:
. ucha
. o€niho vicka
Nepatii sem: pojivova tkar ocnice (D31.6)
Pojivova a jina mékka tkan horni koncetiny véetné ramene
Pojivova a jina mékka tkan dolni koncetiny véetné kycle
Pojivova a jina mékka tkan hrudniku
Axila
Branice
Velké cévy
Nepatri sem: srdce (D15.1)
mediastinum (D15.2)
brzlik — thymus (D15.0)
Pojivova a jina mékka tkan bricha
Pojivova a jina mékka tkan panve
Nepatii sem: délozni:
. leiomyom (D25.—)
. v8echny vazy (D28.2)
Pojivova a jina mékka tkan trupu NS
Zada NS
Pojivova a jina mékka tkan NS
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m Melanocytové névy
Patfi sem:  morfologické typy M872—-M879 s kédem chovani /0

névus:

. NS

. modry

. vlasovy

. pigmentovy
Melanocytovy névus rtu
Melanocytovy névus o€niho vicka véetné koutku
Melanocytovy névus ucha a zevniho zvukovodu
Melanocytovy névus jiné a neuréené €asti obliceje
Melanocytovy névus vlasové ¢asti hlavy a krku
Melanocytovy névus trupu
Analniho:
. okraje
. kuze
Perianalni kGize
Klze prsu
.6 Melanocytové névy horni koncetiny véetné ramene
.7 Melanocytové névy dolni koncetiny vcetné kycle
.9 Melanocytové névy NS

Jiné nezhoubné novotvary klze
Patfi sem:  nezhoubny novotvar:
. vlasovych folikulti
. Seboroickych Zlaz
. potnich zZlaz
Nepatfi sem: nezhoubné lipomatdzni novotvary (D17.0-D17.3)
melanocytové névy (D22.-)

ah WON=0

.0 Kuze rtu
Nepatii sem: erveny okraj rtu (D10.0)
Kize oc¢niho vicka véetné koutku
Kize ucha a zevniho zvukovodu
Kuze jinych a neuréenych casti obliceje
Kuaze vlasové ¢asti hlavy a krku
Kuaze trupu
Analni:
. okraj
. kuze
Perianalni kGize
Klze prsu
Nepatii sem: fit NS (D12.9)
kize pohlavnich organt (D28-D29)
.6 Kuze horni konéetiny véetné ramene
Kuze dolni konéetiny véetné boku
.9 Kuize NS

a b ON -

~
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m Nezhoubné novotvary prsu
Prs:
. pojivova tkan
. mékké casti
Nepatfi sem: nezhoubna dysplézie prst (N60.-)
kize prsu (D22.5, D23.5)

m Leiomyom délohy

Patri sem: nezhoubné novotvary délohy s morfologickym typem
M 889 a kédem chovani /0
fibromyom délohy

Submukoézni leiomyom délohy

Intramuralni leiomyom délohy

Subsérézni leiomyom délohy

Leiomyom délohy NS

m Jiné nezhoubné novotvary délohy
Hrdlo délozni [cervix uteri]

Télo délozni [corpus uteri]

Jina ¢ast délohy

.9 Déloha NS

Nezhoubny novotvar vajecniku
Nezhoubny novotvar jinych a neuréenych Zzenskych
pohlavnich organt

Patfi sem: adenomatdzni polyp kiize Zenskych pohlavnich
organu
kuze Zenskych pohlavnich organt

O N =0

N =0

.0 Vulva
Pochva [vagina]
.2 Vejcovod a vazy délozni
Vejcovod (tuba uterina Fallopii)
Délozni vaz (Siroky)(obly)
.7 Jiné uréené zenské pohlavni organy
.9 Zenské pohlavni organy NS

—

m Nezhoubné novotvary muzskych pohlavnich organt
Patri sem:  kuze muZskych pohlavnich organt
.0 Pyj [penis]
.1 Predstojna zlaza - prostata
Nepatfi sem: adenomatézni hyperplazie prostaty (N40)
prostatické(-a):
. zbytnéni (N40)
. hypertrofie (N40)
.2 Varle [testis]
Nadvarle [epididymis]
.4 Sourek [scrotum]
Kaze skrota

w
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. 7 Jiné ¢éasti muzskych pohlavnich organu
Semenny vacek
Semenny provazec
Tunica vaginalis

.9 Muzsky pohlavni organ NS

m Nezhoubny novotvar moc¢ovych organt
.0 Ledvina
Nepatfi sem: ledvinna(-é):
. kalichy (D30.1)
. panvicka (D30.1)
.1 Ledvinna panvicka [pelvis renalis]
.2 Mocovod [ureter]
Nepatfi sem: usti mo¢ovodu do moc¢ového méchyre (D30.3)
.3 Mocovy méchyr [vesica urinaria]
Usti mogovodu do mo&ového méchyie
Vnitfni usti mocCové trubice
.4 Mocova trubice [urethra]
Nepatii sem: vnitfni usti mocové trubice (D30.3)
.7 Jiné mocové organy
Parauretralni zlazy
.9 Mocovy organ NS
Mocoveé ustroji NS
m Nezhoubny novotvar oka a oénich adnex
Nepatfi sem: pojivova tkarn oc¢niho vicka (D21.0)
zrakovy nerv (D33.3)
kiZe ocniho vicka (D22.1, D23.1)
Spojivka [conjunctiva]
Rohovka [cornea]
Sitnice [retina]
Cévnatka [chorioidea]
Rasnaté téleso [corpus ciliare]
Slzna zlaza a slzovod
Slzny vacek
Ductus nasolacrimalis
.6 Ocnice [orbita] NS
Pojivova tkar oc€nice
Mimoo¢ni sval
Periferni nervy ocnice
Retrobulbarni tkan
Retrookularni tkan
Nepatfi sem: kost ocnice (D16.4)
.9 Oko NS
O¢ni bulbus

a b WN=0

m Nezhoubny novotvar mozkomisnich plen
.0 Mozkové pleny [meninges cerebri]
.1 Misni pleny [meninges spinales]
.9 Pleny [meninges] NS
Meningeom NS
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Nezhoubny novotvar mozku a jinych ¢asti centralni

nervové soustavy

Nepatii sem: angiom (D18.0)
mozkomi$ni pleny (D32.-)
periferni nervy a autonomni nervova soustava (D36.1)
retrookularni tkari (D31.6)

Mozek supratentorialni

Mozkova komora — ventriculum cerebri

Mozek — cerebrum

Celni lalok — lobus frontalis

Tylni lalok — lobus occipitalis

Temenni lalok — lobus parietalis

Spankovy lalok — lobus temporalis

Nepatfi sem: ¢tvrta komora (D33.1)

Mozek infratentorialni

Mozkovy kmen

Mozecéek — cerebellum

Ctvrta komora

Mozek NS

Mozkové nervy

Bulbus olfactorius

Micha

Jiné uréené casti centralni nervové soustavy

Centralni nervova soustava NS

Nezhoubny novotvar stitné zlazy
Nezhoubny novotvar jinych a neuré¢enych zlaz s vnitrni
sekreci
Nepatfi sem: endokrinni &ast slinivky bfisni (D13.7)
vajecnik (D27)
varle (D29.2)
brzlik (D15.0)
Nadledvina [glandula suprarenalis (adrenalis)]
Pristitna zlaza [glandula parathyreoidea]
Hypofyza [glandula pituitaria]
Ductus craniopharyngealis
Epifyza — SiSinka [glandula pinealis]
Karotické télisko [glomus caroticum]
Aortickeé télisko a jina paraganglia
Jiné uréené zlazy s vnitini sekreci
Postizeni vice zlaz s vnitini sekreci
Zlaza s vnitni sekreci NS

m Nezhoubny novotvar jinych a neuréenych lokalizaci

.0
|

.7

Mizni uzliny

Periferni nervy a autonomni nervova soustava
Nepatii sem: periferni nervy oc¢nice (D31.6)

Jiné uréené lokalizace

Nos NS

Nezhoubny novotvar neurcené lokalizace
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NOVOTVARY NEJISTEHO NEBO NEZNAMEHO
CHOVANI (D37-D48)

Poznamka: Polozky D37-D48 zafazuji podle lokalizace novotvary

.0

A bh WON =

o

nejistého nebo neznamého chovani, tj. kde je pochybnost,

zda novotvar je zhoubny nebo nezhoubny. Takové novotvary

maji v klasifikaci morfologie novotvard vyhrazen kéd
chovani /1.

Novotvar nejistého nebo neznamého chovani dutiny
ustni a travicich organt
Ret, dutina ustni a hitan
Aryepigloticky pfehyb (fasa):
.NS
. hypofaryngealni plocha
. marginalni zéna
Velké a malé slinné Zlazy
Cerveny okraj rtu
Nepatii sem: aryepigloticka rasa, hrtanova plocha (D38.0)
epiglottis:
. NS (D38.0)
. suprahyoidni ¢ast (D38.0)
kaze rtu (D48.5)
Zaludek
Tenké stievo
Cervovity pfivések
Tlusté stirevo
Konecnik
Rektosigmoidalni spojeni
Jatra, zlu€nik a zlu€ovody
Vaterska papila
Jiné travici organy
Analni:
. kanal
. svérac
Rit NS
Stfevo NS
Jicen
Slinivka bfisni
Nepatfi sem: analni
. hrana (D48.5)
. kize (D48.5)
perianélni kiize (D48.5)
Travici organ NS

Novotvary nejistého nebo neznamého chovani
stfedniho ucha a dychacich a nitrohrudnich organt
Nepatri sem: srdce (D48.7)
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.0 Hrtan
Aryepigloticka Fasa, hrtanova plocha
Epiglottis (suprahyoidni ¢ast)
Nepatfi sem: aryepiglotickéa rfasa:
. NS (D37.0)
. hypofaryngealni plocha (D37.0)
. marginalni zéna (D37.0)
Pridusnice, priduska a plice
Pohrudnice (pleura)
Mezihrudi (mediastinum)
Brzlik [thymus]
Jiné dychaci organy
Pfidatné dutiny
Nosni chrupavka
Stfedni ucho
Dutina nosni
Nepatfi sem: ucho (zevni)(kize) (D48.5)
nos(-u):
. NS (D48.7)
. kize (D48.5)
. 6 Dychaci organ NS

Novotvary nejistého nebo neznamého chovani
zenskych pohlavnich organu
.0 Déloha
.1 Vaje€nik
.2 Placenta
Chorioadenoma destruens
Hydatidézni (hydatidiformni) mola:
. invazivni
. maligni (zhoubna)
Nepatii sem: mola hydatidosa NS (001.9)
Jiné zenské pohlavni organy
Kudze Zenskych pohlavnich organud
Zensky pohlavni organ NS

a b ON -

Novotvar nejistého nebo neznamého chovani
muzskych pohlavnich organt

Predstojna zlaza — prostata

Varle [testis]

Jiné muzské pohlavni organy

Kaze muzskych pohlavnich organt

Muzsky pohlavni organ NS

Novotvar nejistého nebo neznamého chovani
mocovych organu
.0 Ledvina
Nepatfi sem: ledvinna panvicka (D41.1)
.1 Ledvinna panvicka [pelvis renalis]
.2 Mocovod [ureter]
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.3 Mocova trubice [urethra]

.4 Mocovy méchyr [vesica urinaria]
.7 Jiné mocové organy

.9 Mocovy organ NS

Novotvar nejistého nebo neznamého chovani
mozkomisnich plen
.0 Mozkové pleny [meninges cerebri]
.1 Misni pleny [meninges spinales]
.9 Pleny [meninges] NS

LXMW Novotvar nejistého nebo neznamého chovani mozku
a centralni nervové soustavy
Nepatfi sem: periferni nervy a autonomni nervova soustava (D48.2)
.0 Mozek supratentorialni
Mozkova komora — ventriculum cerebri
Mozek — cerebrum
Celni lalok — lobus frontalis
Tylni lalok — lobus occipitalis
Temenni lalok — lobus parietalis
Spankovy lalok — lobus temporalis
Nepatfi sem: Ctvrtéd komora (D43.1)
.1 Mozek infratentorialni
Mozkovy kmen
Mozeclek — cerebellum
Ctvrta komora
.2 Mozek NS
.3 Mozkové nervy
.4 Micha
.7 Jiné uréené ¢asti centralni nervové soustavy
.9 Centralni nervova soustava NS

Novotvary nejistého nebo neznamého chovani zlaz
s vnitini sekreci
Nepatfi sem: endokrinni &ast slinivky bfisni (D37.7)
vajecnik (D39.1)
varle (D40.1)
brzlik (D38.4)
Stitna zlaza [glandula thyroidea]
Nadledvina [glandula suprarenalis (adrenalis)]
Pristitna zlaza [glandula parathyroidea]
Hypofyza [glandula pituitaria]
Ductus craniopharyngealis
Epifyza — Sisinka [glandula pinealis]
Karotické télisko [glomus caroticum]
Aortickeé télisko a jina paraganglia
Postizeni vice zlaz s vnitini sekreci
Mnohocetna endokrinni adenomatoéza
.9 Zlaza s vnitini sekreci NS

W N =0

(=2 2SI -
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m Prava polycytemie [polycythaemia vera]
Poznamka: Prava polycytemie byla v MKN-O-3 reklasifikovana
s malignim kédem. Pfesto je pro pravou polycytemii
nadale pouzivan kéd D45 ze skupiny NovotvarQ
nejistého nebo neznamého chovani. Modifikace bude
provedena az v ramci nové MKN-11.

m Myelodysplastické syndromy
Patfi sem:  myelodysplasticky syndrom ve spojeni s alkylacnimi
Cinidly
myelodyslasticky syndrom ve spojeni
s epipodofylotoxinem
myelodysplasticky syndrom ve spojeni s terapii NS
Nepatii sem: aplasticka anemie zplsobena léky (D61.1)
.0 Refrakterni anemie bez prstencitych sideroblasti, uvedeno
Poznamka: bez sideroblastu, bez prebytku blastl
.1 Refrakterni anemie s prstencitymi sideroblasty
.2 Refrakterni anemie s prebytkem blasti [RAEB]
RAEB |
RAEB I
.4 Refrakterni anemie NS
.5 Refrakterni anemie s dysplazii ve vice fadach
.6 Myelodysplasticky syndrom s izolovanou chromozomalni
aberaci del(5q)
5 g-minus syndrom
.7 Jiné myelodysplastické syndromy
Nepatfi sem: chronickd myelomonocyticka leukemie (C93.1)
.9 Myelodysplasticky syndrom NS
Myelodysplasia NS
Preleukemie (preleukemicky syndrom) NS

LYl Jiné novotvary nejistého nebo neznamého chovani
mizni, krvetvorné a pribuzné tkané
.0 Novotvary nejistého a neznamého chovani z histiocytt
a kmenovych bunék
Indolentni systémova mastocytéza
Nadory z kmenovych bunék NS
Mastocytom NS
Systémova mastocytdza spojena s klonalnim hematopoetickym
non-mastocytarnim onemocnénim (SM-AHNMD)
Nepatii sem: mastocytéza (vrozena) (kozni) (Q82.2)
.1 Chronicka myeloproliferativni nemoc
Chronickéa neutrofilni leukemie
Myeloproliferativni nemoc NS
Nepatfi sem: atypicka chronicka myeloidni leukemie (C92.2)
chronicka myeloidni leukemie [CML],
BCR/ABL-pozitivni (C92.1)
.2 Monoklonalni gamapatie neuréeného vyznamu (MGUS)
.3 Esencialni (hemoragicka) trombocytemie
Idiopaticka hemoragicka trombocytemie
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.4 Osteomyelofibréoza
Chronicka idiopaticka myelofibroza
Myelofibréza (idiopaticka) (s myeloidni metaplazii)
Myeloskler6za (megakaryocyticka) s myeloidni metaplazii
Sekundarni myelofibréza u myeloproliferativni nemoci
Nepatii sem: akutni myelofibréza (C94.4)
.5 Chronicka eosinofilni leukemie (hypereosinofilni syndrom)
.7 Jiné uréené novotvary nejistého nebo neznamého chovani,
mizni, hematopoetické a pfibuzné tkané
Histiocytické nadory nejistého nebo neznamého chovani
.9 Novotvary nejistého nebo neznamého chovani mizni,
hematopoetické a pfibuzné tkané NS
Lymfoproliferativni nemoc NS

LM Novotvary nejistého nebo neznamého chovani jinych
a neurcenych lokalizaci
Nepatii sem: neurofibromatéza (Q85.0)
.0 Kost a kloubni chrupavka
Nepatfi sem: chrupavka:
. ucha (D48.1)
. hrtanu (D38.0)
. nosu (D38.5)
pojivova tkan ocniho vicka (D48.1)
synovie (D48.1)
.1 Pojivova a jina mékka tkan
Pojivova tkan:
. ucha
. o¢niho vicka
Nepatfi sem: chrupavka:
. kloubni (D48.0)
. hrtanu (D38.0)
. hosu (D38.5)
pojivova tkari prsu (D48.6)
. 2 Periferni nervy a autonomni nervova soustava
Nepatri sem: periferni nervy ocnice (D48.7)
.3 Retroperitoneum
.4 Peritoneum
.5 Kuze
Analni:
. hrana
. ktize
Perianalni kGize
Kaze prsu
Kaze rtu
Nepatfi sem: fit NS (D37.7)
kiiZze pohlavnich organti (D39.7, D40.7)
Cerveny okraj rtu (D37.0)
.6 Prs
Pojivova tkan prsu
Cystosarcoma phyllodes
Nepatii sem: ktize prsu (D48.5)
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. 7 Jiné uréené lokalizace

Oko

Srdce

Periferni nervy ocnice

Nepatfi sem: pojivova tkéar (D48.1)

kiize o¢niho vicka (D48.5)

.9 Novotvary nejistého nebo neznamého chovani NS

Bujeni NS

Nador NS

Novotvar NS

Tumor NS
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III.
NEMOCI KRVE A KRVETVORNYCH
ORGANU A NEKTERE PORUCHY
IMUNITY (D50-D89)

Nepatfi sem: autoimunitni (systémovéa) nemoc NS (M35.9)
nékteré stavy vzniklé v perinatalnim obdobi (POO—-P96)
komplikace té&hotenstvi, porodu a Sestinedéli (O00-099)
vrozené vady, deformace a chromozomalni abnormality
(Q00-Q99)
nemoci endokrinni, vyZivy a pfemény latek (EO0—E90)
onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] (B20—B24)
poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich pficin
(S00-T98)
novotvary (C00-D48)
pfiznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy
nezafazené jinde (RO0—R99)

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

D50-D53 Nutriéni anemie

D55-D59 Hemolytické anemie

D60-D64 Aplastické a jiné anemie

D65-D69 Poruchy koagulace, purpura a jiné krvacivé stavy
D70-D77 Jiné nemoci krve a krvetvornych organu
D80-D89 Neékteré poruchy imunity

Pro tuto kapitolu jsou stanoveny nasledujici polozky s hvézdic¢kou:

D63* Anemie pfi chronickych nemocech zafazenych jinde

D77* Jiné poruchy krve a krvetvornych organ( u nemoci zafazenych
jinde
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NUTRICNi ANEMIE (D50-D53)

mAnemie z nedostatku Zeleza
Patri sem: anemie:
. asideroticka
. hypochromni
.0 Anemie z nedostatku zeleza, sekundarni po ztraté krve
(chronicka)
Posthemoragicka (chronicka) anemie
Nepatii sem: akutni posthemoragicka anemie (D62)
vrozena anemie z fetalni ztraty krve (P61.3)
.1 Sideropenicka dysfagie
Syndrom:
. Kellyho—Patersonav
. Plummerav-Vinsontv
.8 Jiné anemie z nedostatku zeleza
.9 Anemie z nedostatku zeleza NS

5 Anemie z nedostatku vitaminu By,

Nepatii sem: karence vitaminu B ;, (E53.8)
.0 Anemie z nedostatku vitaminu B,, zpiisobena nedostatkem
vnitrniho faktoru
Anemie:
. Addisonova
. Biermerova
. perniciozni (vrozena)
Vrozeny nedostatek vnitfniho faktoru
.1 Anemie z nedostatku vitaminu B,, zplisobena selektivni
malabsorpci vitaminu B4, s proteinurii
Syndrom Imerslundové(—Grasbeckiiv)
Megaloblastova dédi¢na anemie
.2 Nedostatek transkobalaminu Il.
. 3 Jina nutriéni anemie z nedostatku vitaminu B,
Veganska anemie
.8 Jiné anemie z nedostatku vitaminu B,
.9 Anemie z nedostatku vitaminu B, NS

MAnemie z nedostatku kyseliny listové

. 0 Nutriéni anemie z nedostatku kyseliny listové
Nutriéni megaloblastickd anemie

.1 Anemie z nedostatku kyseliny listové, vyvolana léky
K oznaceni Iékl Ize pouzit dodatkovy kod vnéjsich pficin
(Kapitola XX.).

.8 Jiné anemie z nedostatku kyseliny listové

.9 Anemie z nedostatku kyseliny listové NS
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D53

Jiné nutriéni anemie
Patfi sem: megaloblasticka anemie bez odezvy na terapii
vitaminem B ;, nebo Kyselinou listovou
Anemie z nedostatku proteint
Anemie z nedostatku aminokyselin
Orotacidurickd anemie
Nepatfi sem: syndrom Leschiv—Nyhantv (E79.1)
Jiné megaloblastické anemie nezarazené jinde
Megaloblasticka anemie NS
Nepatfi sem: Di Guglielmova nemoc (C94.0)
Anemie z nedostatku vitaminu C
Nepatii sem: kurdéje (E54)
Jiné uréené nutriéni anemie
Anemie spojena s nedostatkem:
. médi
. molybdenu
. zinku
Nepatii sem: karence bez anemie jako je:
. hedostatek médi (E61.0)
. nedostatek molybdenu (E61.5)
. hedostatek zinku (E60)
Nutriéni anemie NS
Prosta chronicka anemie
Nepatri sem: anemie NS (D64.9)

HEMOLYTICKE ANEMIE (D55-D59)

mAnemie zpUsobena poruchami enzymu

.0

=]

Nepatfi sem: anemie z nedostatku enzymu vyvolana léky (D59.2)

Anemie zplsobena nedostatkem

glukézo-6-fosfatdehydrogenazy [G-6-PD]

Favismus

Anemie z nedostatku G-6-PD

Anemie zplsobena jinymi poruchami metabolismu glutationu

Anemie (zplsobena):

. nedostatkem enzym(, vyjma G-6-PD, spojenych se zkratem
hexoso-monofosfatového (HMP) cyklu

. hemolyticka nesférocyticka (dédi¢na), I. typu

Anemie zpUsobena poruchami glykolytickych enzym(

Anemie:

. hemolyticka nesférocyticka (dédi¢na), Il. typu

. z nedostatku hexokinazy

. z nedostatku pyruvatkinazy [PK]

. z nedostatku triosafosfatizomerazy

Anemie zplUsobena poruchami metabolismu nukleotidi

Jiné anemie zplisobené poruchami enzymu

Anemie zpUsobena poruchou enzymu NS
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m Talasemie [thalassaemia]

. 0 Alfa talasemie
Nepatfi sem: hydrops plodu zptsobeny hemolytickou nemoci
(P56.-)
.1 Beta talasemie
Cooleyova anemie
TéZka beta talasemie
Thalassaemia:
. intermedia
. major
. 2 Delta-beta talasemie
.3 Talasemicky typ
Thalassaemia (beta) minor
.4 Deédicna perzistence fetalniho hemoglobinu [HPFH]
.8 Jiné talasemie
.9 Talasemie NS
Stfedozemni anemie (s jinou hemoglobinopatii)
Thalassaemia (smiSena)(s jinou hemoglobinopatii)

Srpkovité poruchy
Nepatii sem: jiné hemoglobinopatie (D58.—)
.0 Srpkovita anemie s krizi
Onemocnéni Hb-SS s krizi
.1 Srpkovita anemie bez krize
Srpkovita:
. anemie
. nemoc NS
. porucha
.2 Zdvojené heterozygotni poruchy srpkovaténi
Hb-SC
Hb-SD onemocneéni
Hb-SE
Srpkovita beta talasemie
. 3 DalSi typy srpkovité anemie
Typ Hb-S
Heterozygotni hemoglobin S [HbAS]
. 8 Jiné srpkovité poruchy

mJiné dédicné hemolytické anemie
.0 Deédicna sférocytoza
Acholurické (rodova) Zloutenka
Vrozeny (sférocytarni) hemolyticky ikterus
Syndrom Minkowského—Chauffardtv
.1 Dédicna eliptocytoza
Eliptocytéza (vrozena)
Ovalocytoza (vrozena)(dédiéna)
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.2

.8

.9

Jiné hemoglobinopatie

Abnormalni hemoglobin NS

Vrozena anemie s Heinzovymi télisky

Onemocnéni:

. Hb-C

. Hb-D

. Hb-E

Hemoglobinopatie NS

Hemolytickd nemoc s nestalym hemoglobinem

Nepatfi sem: . familiarni polycytemie (D75.0)
. nemoc s hemoglobinem (Hb—M) (D74.0)
. dédicna perzistence fetalniho hemoglobinu (D56.4)
. polyglobulie z vysokych nadmofskych vysek (D75.1)
. methemoglobinemie (D74.-)

Jiné uréené dédicné hemolytické anemie

Stomatocytéza

Dédiéna hemolyticka anemie NS

mZiskané hemolytické anemie

.0

Autoimunitni hemolyticka anemie vyvolana léky
K oznaceni Iékl Ize pouzit dodatkovy kod vnéjsich pficin
(Kapitola XX.).
Jiné autoimunitni hemolytické anemie
Autoimunitni hemolytickd nemoc (chladovy typ)(tepelny typ)
Chronické onemocnéni s chladovymi hemaglutininy
Chladové aglutininy:
. hemoc
. hemoglobinurie
Hemolyticka anemie:
. chladovy typ
. tepelny typ
Nepatii sem: Evansiv syndrom (D69.3)
hemolyticka nemoc plodu a novorozence (P55.-)
paroxyzmalni chladova hemoglobinurie (D59.6)
Neautoimunitni hemolyticka anemie vyvolana léky
Anemie z nedostatku enzymu vyvolaného Iéky
K oznaceni Iéku Ize pouzit dodatkovy kéd vnéjsich pFicin
(Kapitola XX.).
Hemolyticko-uremicky syndrom
Jiné neautoimunitni hemolytické anemie
Hemolyticka anemie:
. mechanicka
. mikroangiopaticka
. toxicka

(Kapitola XX.).

Paroxyzmalni no¢ni hemoglobinurie (Marchiafaviiv-Michelitiv
syndrom)

Nepatfi sem: hemoglobinurie NS (R82.3)
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.6 Hemoglobinurie zpisobena hemolyzou z jinych vnéjsich pficin
Hemoglobinurie:
. Z namahy
. pochodova
. paroxyzmalni chladova hemoglobinurie (D59.6)

(Kapitola XX.).
Nepatfi sem: hemoglobinurie NS (R82.3)
.8 Jiné ziskané hemolytické anemie
.9 Ziskana hemolyticka anemie NS
Idiopaticka hemolyticka anemie, chronicka

APLASTICKE A JINE ANEMIE (D60-D64)

Ziskana cista aplazie ¢ervenych krvinek
(erytroblastopenie)
Patfi sem: aplazie cervenych krvinek
(ziskana)(dospélych)(s thymomem)
Chronicka ziskana ¢ista aplazie €ervenych krvinek
Prechodna ziskana Cista aplazie ¢ervenych krvinek
Jina ziskana cista aplazie ¢ervenych krvinek
Ziskana cista aplazie ¢ervenych krvinek NS

mJiné aplastické anemie
Nepatii sem: agranulocytéza (D70)
.0 Konstituéni aplasticka anemie
Aplazie (Cista) €ervenych krvinek:
. vrozena
. détska
. primarni
Blackfaniv—Diamondudv syndrom
Rodova hypoplasticka anemie
Fanconiho anemie
Pancytopenie s malformacemi
.1 Aplasticka anemie vyvolana léky
K oznaceni Iékl Ize pouzit dodatkovy kod vnéjsich pficin
(Kapitola XX.).
.2 Aplasticka anemie zplisobena jinymi zevnimi pfi¢inami
K oznaceni Iéku Ize pouzit dodatkovy kéd vnéjsich pFicin
(Kapitola XX.).
.3 Idiopaticka aplasticka anemie
Jiné uréené aplastické anemie
.9 Aplasticka anemie NS
Anemie hypoplasticka NS
Dfenova hypoplazie
Panmyeloftiza

mAkutni posthemoragicka anemie
Nepatii sem: vrozena anemie z fetalni ztraty krve (P61.3)

© 0 =0

©
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Anemie pfi chronickych nemocech zarazenych jinde
. 0* Anemie pii onemocnénich novotvary (C00-D48+)
. 8* Anemie pfi jinych chronickych nemocech zarazenych jinde
Anemie pfi chronickém onemocnéni ledvin alespon stadia
3 (N18.3-N18.9+)

m Jiné anemie
Nepatii sem: refrakterni anemie:
. NS (D46.4)
. S pfebytkem blastt (D46.2)
. 8 transformacemi (C92.0)
. se sideroblasty (D46.1)
. bez sideroblastii (D46.0)

.0 Dédi¢na sideroblasticka anemie
Hypochromni sideroblastickd anemie, pohlavné vazana

.1 Sekundarni sideroblasticka anemie zpliisobena nemoci
K ureni nemoci Ize pouzit dodatkovy kod.

.2 Sekundarni sideroblasticka anemie zplisobena léky a jedy
K oznaceni Iékl Ize pouzit dodatkovy kod vnéjsich pficin
(Kapitola XX.).

.3 Jiné sideroblastické anemie
Sideroblasticka anemie:

.NS
. reagujici na pyridoxin nezafazena jinde

.4 Vrozena dyserytropoeticka anemie
Dyshematopoeticka anemie (vrozena)

Nepatii sem: Blackfaniv—Diamond(v syndrom (D61.0)
Di Guglielmova nemoc (C94.0)

.8 Jiné uréené anemie
Détska pseudoleukemie
Leukoerytroblasticka anemie

.9 Anemie NS
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PORUCHY KOAGULACE, PURPURA A JINE KRVACIVE
STAVY (D65-D69)

Diseminovana intravaskularni koagulace (defibrinacni
syndrom) [DIC]
Ziskana afibrinogenemie
Konsumpéni koagulopatie
Difuzni nebo diseminovana intravaskularni koagulace [DIC, DIK]
Ziskané fibrinolytické krvaceni
Purpura:
. fibrinolyticka
. fulminans
Nepatfi sem: komplikujici:
. potrat nebo mimodélozni téhotenstvi nebo mola
hydatidosa (O00-007, 008.1)
. téhotenstvi, porod a Sestinedéli (045.0, 046.0,
067.0, 072.3)
. u novorozence (P60)

Il pédicny nedostatek faktoru VIII
Nedostatek faktoru VIII (s funkénim defektem)
Hemodfilie:
-NS
LA
. klasicka
Nepatii sem: nedostatek faktoru VIl s cévni poruchou (D68.0)

Dédiény nedostatek faktoru IX
Christmasova nemoc
Nedostatek:
. faktoru IX (funkéni)
. PTC [plazma-tromboplastin-komponenty]
Hemofilie B

Jiné poruchy koagulace
Nepatii sem: komplikujici:
. potrat nebo mimodéloZni téhotenstvi nebo mola
hydatidosa (O00-007, 008.1)
. téhotenstvi, porod a Sestinedéli (045.0, 046.0,
067.0, 072.3)
.0 Von Willebrandova nemoc
Angiohemofilie
Nedostatek faktoru VIII s cévnim defektem
Cévni hemofilie
Nepatii sem: nedostatek faktoru VIII:
. NS (D66)
. s funkcni vadou (D66)
dédi¢na fragilita kapilar (D69.8)
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Dédiény nedostatek faktoru XI

Hemofilie C

Nedostatek PTA [plazma-tromboplastin-antecedentu]

Dédi¢ny nedostatek jinych koagulacnich faktoru

Vrozena afibrinogenemie

Nedostatek faktoru:

. | (fibrinogenu)

. Il (protrombinu)

. V (labilniho)

. VII (stabilniho)

. X (Stuartova—Prowerové)

. XII (Hagemanova)

. XIlI (stabilizujiciho fibrinu)

Nedostatek:

. AC globulinu

. proakcelerinu

Nemoc:

. Owrenova

. Stuartova—Prowerové

(Vrozend) dysfibrinogenemie

Hypoprokonvertinemie

Krvacivé stavy zplisobené cirkulujicimi antikoagulancii

Krvaceni béhem dlouhodobého uzivani antikoagulancii

Hyperheparinemie

Rozmnozeni:

. antitrombinu

. anti Vllla

. anti IXa

. anti Xa

. anti Xla

K ur€eni antikoagulancia |ze pouzit dodatkovy kod vnéjSich pficin

(Kapitola XX.).

Nepatfi sem: dlouhodobé uzivani antikoagulancii bez krvaceni
(Z292.1)

Ziskany nedostatek koagulaénich faktort

Nedostatek koagulaénich faktor( zpGsobeny:

. onemocnénim jater

. hedostatkem vitaminu K

Nepatfi sem: nedostatek vitaminu K u novorozenct (P53)

Primarni trombofilie

Rezistence aktivovaného proteinu C (Leidenska mutace faktoru V)

Nedostatek:

. antitrombinu

. proteinu C

. proteinu S

Mutace protrombinového genu

Jiné trombofilie

Antikardiolipinovy syndrom

Antifosfolipidovy syndrom

PFitomny lupus koagulant

Nepatfi sem: diseminovana intravaskularni koagulace (D65)
hyperhomocysteinemie (E72.1)
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.8 Jiné uréené poruchy koagulace
.9 Porucha koagulace NS

m Purpura a jiné krvacivé stavy
Nepatfi sem: benigni hypergamaglobulinemicka purpura (D89.0)
kryoglobulinemicka purpura (D89.1)
esencialni (hemoragicka) trombocytemie (D47.3)
purpura fulminans (D65)
tromboticka trombocytopenicka purpura (M31.1)
.0 Alergicka purpura
Purpura:
. anafylaktoidni
. Henochova(-Schonleinova)
. hetrombocytopenicka:
. hemoragicka
. idiopaticka
. vaskularni
Vasculitis alergica
.1 Kvalitativni poruchy trombocytt
Bernardlv—Souliertv syndrom (syndrom obrovskych desti¢ek)
Glanzmannova nemoc
Syndrom Sedych desti¢ek
Trombastenie (hemoragicka)(dédi¢na)
Trombocytopatie
Nepatri sem: von Willebrandova nemoc (D68.0)
.2 Jiné netrombocytopenické purpury
Purpura:
.NS
. stafecka
. prosta
.3 Idiopaticka trombocytopenicka purpura
Evanstv syndrom
.4 Jina primarni trombocytopenie
Nepatfi sem: trombocytopenie s chybénim kosti vietenni (Q87.2)
novorozenecké prechodné trombocytopenie (P61.0)
Wiskottav—Aldrichiv syndrom (D82.0)
.5 Sekundarni trombocytopenie
K oznaceni Iéku Ize pouzit dodatkovy kéd vnéjsich pFicin
(Kapitola XX.).
.6 Trombocytopenie NS
.8 Jiné uréené krvacivé stavy
(Dédicna) fragilita kapilar
Cévni pseudohemofilie
.9 Krvacivy stav NS
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JINE NEMOCI KRVE A KRVETVORNYCH ORGANU
(D70-D77)

Agranulocytéza
Agranulocytarni angina
Infantilni geneticka agranulocytéza
Kostmannova nemoc
Neutropenie:
.NS
. vrozena
. cyklicka
. vyvolana léky
. periodicka
. splenické& (primarni)
. toxicka
Wernerova-Schultzova nemoc
Neutropenicka splenomegalie
K ur€eni vyvolavajiciho I1éku Ize pouZit dodatkovy kod vnéjsich
pfic¢in (Kapitola XX.).
Nepatii sem: pfechodnéa novorozenecka neutropenie (P61.5)

Y4l Funkéni poruchy polymorfonuklearnich neutrofila
(granulocytu)
Porucha komplexu membranovych receptortl CD11/CD18 [CR3]
Chronické granulomatézni nemoc (v détstvi)
Vrozena dysfagocytoza
Progresivni septicka granulomatéza

X2} viné poruchy bilych krvinek
Nepatfi sem: abnormalni pocet bilych krvinek (R72)
bazofilie (D75.8)
poruchy imunity (D80-D89)
neutropenie (D70)
preleukemie (syndrom) (D46.9)
.0 Genetické anomalie leukocytl
Anomalie (granulace)(granulocyttl) nebo syndrom:
. Alderav
. MayGv—Heggliniv
. Pelgertv—Huétlv
Dédi¢na:
. leukocytarni:
. hypersegmentace
. hyposegmentace
. leukomelanopatie
Nepatii sem: Chédiaktv(-Steinbrinckiv)—-Higashiho syndrom
(E70.3)
.1 Eozinofilie
Eozinofilie:
. alergicka
. dédi¢na
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. 8 Jiné uréené poruchy bilych krvinek
Leukemoidni reakce:
. lymfocytarni
. monocytarni
. myelocytarni
Leukocytdza
Lymfocytoza (symptomaticka)
Lymfopenie
Monocytéza (symptomaticka)
Plazmocyt6za

.9 Porucha bilych krvinek NS

Nemoci sleziny

.0 Hyposplenismus

Asplenie pooperacni

Atrofie sleziny

Nepatii sem: asplenie (vrozena) (Q89.0)
.1 Hypersplenismus
Nepatfi sem: splenomegalie:

. NS (R16.1)
. vrozend (Q89.0)

Chronicka kongestivni splenomegalie
Absces sleziny
Cysta sleziny
Infarkt sleziny
Splenicka nedrazova ruptura
Torze sleziny
Nepatii sem: drazova ruptura sleziny (S36.0)
. 8 Jiné nemoci sleziny

Fibréza sleziny NS

Perisplenitida

Splenitida NS
.9 Nemoc sleziny NS

Methemoglobinemie

.0 Vrozena methemoglobinemie
Vrozeny nedostatek NADH-methemoglobin-reduktazy
Nemoc s hemoglobinem M [Hb-M]
Dédi¢na methemoglobinemie

. 8 Jiné methemoglobinemie
Ziskana methemoglobinemie (se sulfohemoglobinemii)
Toxicka methemoglobinemie
K oznaceni Iékl Ize pouzit dodatkovy kod vnéjsich pficin
(Kapitola XX.).

.9 Methemoglobinemie NS

a b WD
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Jiné nemoci krve a krvetvornych organu
Nepatri sem: hypergamaglobulinemie NS (D89.2)
zvétsené mizni uzliny (R59.-)
lymfadenitida:
. NS (188.9)
. akutni (LO4.—)
. chronicka (188.1)
. mezentericka (akutni)(chronicka) (188.0)
.0 Familiarni erytrocytéza
Polycytemie:
. benigni
. familiarni
Nepatri sem: dédicna ovalocytéza (D58.1)
.1 Sekundarni polycytemie
Erytrocytdza NS
Polycytemie:
.NS
. ziskana
. zpUsobena:
. erytropoetinem
. pokleslym objemem plazmy
. vysokou nadmofrskou vySkou
. stresem
. emoc¢ni
. hypoxemicka
. nefrogenni
. relativni
Nepatfi sem: polycytemie:
. novorozencl (P61.1)
. prava (D45)
. 8 Jiné uréené nemoci krve a krvetvornych organt
Bazofilie
.9 Nemoc krve a krvetvornych organi NS
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A1

Jiné uréené nemoci s ucasti lymforetikularni
a retikulohistiocytarni tkané
Nékteré poruchy monocytomakrofagového systému
Nepatfi sem: (Abtova-)Lettererova-Siweho nemoc (C96.0)
eosinofilni granulom (C96.6)
Handova-Schiillerova-Christianova nemoc (C96.5)
histiocyticky sarkom (C96.8)
histiocytéza X, multifokalni (C96.5)
histiocytéza X, unifokalni (C96.6)
histiocytéza z Langerhansovych bunék, multifokalni
(C96.5)
histiocytéza z Langerhansovych bunék, unifokalni
(C96.6)
zhoubna histiocytéza (C96.8)
retikuloendoteli6za:
. leukemicka (C91.4)
. helipidova (C96.0)
retikuléza:
. histiocyticka drferiova (C96.8)
. lipomelanoticka (189.8)
. maligni NS (C86.0)
Hemofagocytarni lymfohistiocytoza
Familiarni hemofagocytarni retikuléza
Histiocytéza mononuklearnich fagocytl jinych nez
Langerhansovych bunék NS
Hemofagocytarni syndrom, spojeny s infekci
K ur€eni infekéniho agens nebo nemoci Ize pouzit dodatkovy kéd.
Jiné histiocytarni syndromy
Retikulohistiocytom (velkobunécny)
Histiocytdza vedlejsi dutiny nosni s masivni lymfadenopatii
Xantogranulom

Jiné poruchy krve a krvetvornych organti u nemoci
zarazenych jinde
Fibroza sleziny pfi schistozomdze a bilharzidze (B65.—+)



lll. KAPITOLA / 159

NEKTERE PORUCHY IMUNITY (D80-D89)

Patfi sem:  vady v systému komplementu

poruchy imunity vyjma poruch zptusobenych virem lidské
imunodeficience [HIV]
sarkoidbza

Nepatii sem: autoimunitni (systémové) choroby NS (M35.9)

funkéni poruchy polymorfonuklearnich neutrofil (D71)
onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] (B20—B24)
onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV] komplikujici
téhotenstvi, porod a Sestinedéli (098.7)

Imunodeficience s prevahou poruch protilatek

.0

O bh WDN

~

.9

Dédiéna hypogamaglobulinemie

Autozomalné recesivni agamaglobulinemie (Svycarsky typ)
Agamaglobulinemie vazana na X chromozom [Brutonova]

(s nedostatkem rustového hormonu)

Hypogamaglobulinemie rodinné se nevyskytujici
Agamaglobulinemie s pfitomnosti imunoglobulint na B-lymfocytech
Bézna variabilni agamaglobulinemie [CVA gammal]
Hypogamaglobulinemie NS

Selektivni defekt imunoglobulinu A [IgA]

Selektivni defekt podtfid imunoglobulinu G [IgG]
Selektivni defekt imunoglobulinu M [IgM]

Imunodeficience se zvySenim imunoglobulinu M [IgM]
Imunodeficience s téméf normalnimi imunoglobuliny nebo
hyperimunoglobulinemii

Prfechodna hypogamaglobulinemie v détstvi

Jiné imunodeficience s prevahou poruch protilatek
Imunodeficience zplsobena defekty lehkého fetézce Kappa
Imunodeficience s prevahou poruch protilatek NS

m Kombinované poruchy imunity

(=2 TS I V]

Nepatfi sem: autozomalné recesivni agamaglobulinemie
(Svycarsky typ) (D80.0)

Tézké kombinované imunodeficience [SCID] s retikularni

dysgenezi

Tézké kombinované imunodeficience [SCID] s nizkymi pocty

T a B bunék

Tézké kombinované imunodeficience [SCID] s nizkym nebo

normalnim poétem B bunék

Nedostatek adenosindeaminazy [ADA]

Nezelofliv syndrom

Nedostatek purinnukleosidfosforylazy (PNP)

Defekt exprese hlavniho histokompatibilniho komplexu (MHC)

l. tridy

Syndrom nahych lymfocytd
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.7 Defekt exprese hlavniho histokompatibilniho komplexu (MHC)
II. tridy

.8 Jiné kombinované poruchy imunity
Nedostatek karboxylazy zavislé na biotinu

.9 Kombinovana porucha imunity NS
Tézké& kombinovana imunodeficience [SCID] NS

m Imunodeficience spojené s jinymi velkymi poruchami
Nepatii sem: teleangiektaticka ataxie (syndrom Louis—Barové)
(G11.3)

.0 Syndrom Wiskottiv—Aldrichav
Imunodeficience s trombocytopenii a ekzémem

.1 DiGeorgeliv syndrom
Syndrom hltanové vychlipky
Thymicka:
. alymfoplazie
. aplazie nebo hypoplazie s imunodeficienci

.2 Imunodeficience s dysproporénim trpaslictvim

.3 Imunodeficience provazejici dédi€nou chybnou odpovéd na
virus Epsteina—Barrové [EBV]
Lymfoproliferativni nemoc vazana na X chromozom

.4 Syndrom hyperimunoglobulinemie E [IgE]

.8 Jiné imunodeficience spojené s velkymi poruchami
nezarazené jinde

.9 Imunodeficience spojena s velkymi poruchami NS

DX Bézna variabilni imunodeficience (CVID)

.0 Bézna variabilni imunodeficience s pfevahou abnormalit
v poctu a funkci B bunék

.1 Bézna variabilni imunodeficience s pfevahou
imunoregulaénich poruch T bunék

.2 Bézna variabilni imunodeficience s autoprotilatkami proti
B nebo T burikam

. 8 Jiné bézné variabilni imunodeficience

.9 Bézna variabilni imunodeficience NS

Jiné poruchy imunity
.0 Defekt leukocytarniho funkéniho antigenu 1 [LFA-1]
.1 Defekt v systému komplementu
Nedostatek inhibitoru esterdzy C1 [C1-INH]
. 8 Jiné specifikovatelné imunodeficience
.9 Imunodeficience NS

Sarkoidéza [sarcoidosis]
.0 Sarkoidéza plic
.1 Sarkoidéza miznich uzlin
.2 Sarkoidéza plic se sarkoid6zou miznich uzlin
.3 Sarkoidoza kize
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.8 Sarkoidéza jinych a kombinovanych lokalizaci
Iridocyklitida pfi sarkoidoze+ (H22.1%)
Mnohocetné obrny mozkovych nervu pfi sarkoidéze+ (G53.2%)
Sarkoidozni:
. artropatie+ (M14.8%)
. myokarditida+ (141.8%)
. myozitida+ (M63.3%)
Uveoparoticka horecka (Heerfordtova)
.9 Sarkoidoza NS

Jiné poruchy imunity nezarazené jinde
Nepatfi sem: hyperglobulinemie NS (R77.1)
monoklonalni gamapatie nejasného vyznamu (MGUS)
(D47.2)
neuspéch a odmitnuti (rejekce) transplantatu (T86.—)
. 0 Polyklonalni hypergamaglobulinemie
Benigni hypergamaglobulinemicka purpura
Polyklonalni gamapatie NS
.1 Kryoglobulinemie
Kryoglobulinemie:
. esencialni
. smiSena
. primarni
. sekundarni
Kryoglobulinemicka:
. purpura
. vaskulitida
.2 Hypergamaglobulinemie NS
.3 Syndrom imunitni obnovy (Immune reconstitution syndrome)
Imunorestituéni zanétlivy syndrom [IRIS]
K ur€eni IéCiva Ize pouzit dodatkovy kdd (Kapitola XX.).
. 8 Jiné uréené poruchy imunity nezarazené jinde
.9 Porucha imunity NS
Imunitni nemoc NS
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IV.
NEMOCI ENDOKRINNI, VYZIVY
A PREMENY LATEK (E00-E90)

Poznamka: VSechny novotvary, at jsou &i nejsou funkéné aktivni, jsou
zafazeny v kapitole 1. Kédy vyhrazené v této kapitole (napf.
E05.8, E07.0, E16—-E31, E34) Ize pouzit jako dodatkové kody
k ur€eni bud funkéni aktivity u novotvaru a ektopické
endokrinni tkané, nebo hyperfunkce a hypofunkce zlaz
s vnitfni sekreci spojené s novotvary a jinymi stavy
zafazenymi jinde.

Nepatii sem: komplikace téhotenstvi, porodu a Sestinedéli (O00—-099)
pfiznaky, znaky a abnormalni klinické a laboratorni nalezy,
nezafazené jinde (RO0—R99)
pfechodné poruchy endokrinni a pfemény latek specifické pro
plod a novorozence (P70-P74)

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

EO0-EO07 Poruchy §titné Zlazy

E10-E14 Diabetes mellitus — cukrovka — Uplavice cukrova

E15-E16 Jiné poruchy regulace glukézy a vnitini sekrece slinivky bfisni
E20-E35 Poruchy jinych zlaz s vnitfni sekreci

E40-E46 PodvyZiva — malnutrice

E50-E64 Jiné nutri¢ni karence

E65-E68 Obezita a jiné hyperalimentace

E70-E90 Poruchy pfemény latek — metabolismu

Pro tuto kapitolu jsou stanoveny nasledujici polozky s hvézdickou:
E35* Poruchy zlaz s vnitfni sekreci pfi nemocech zafazenych jinde
EQ9O* Poruchy vyZivy a pfemény latek pfi nemocech zafazenych jinde
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PORUCHY STIiTNE ZLAZY (E00-E07)

mVrozeny syndrom z jodové karence
Patri sem: endemické stavy spojené s nedostatkem jodu
v prostredi bud’ pfimym nebo jako disledek
matefského nedostatku jodu. Nékteré z téchto stavi
nemaji béZnou hypotyreézu, ale jsou dusledkem
nedostate¢né sekrece tyreoidniho hormonu ve
vyvijejicim se plodu. Vliv mohou mit strumigeny
prostredi.
K ur&eni pfipojeného mentalniho postizeni Ize pouzit dodatkovy kéd
(F70-F79).
Nepatii sem: subklinicka hypotyredza z jodové karence (E02)
.0 Vrozeny syndrom z jodové karence, neurologicky typ
Endemicky kretenismus, neurologicky typ
Vrozeny syndrom z jodové karence, myxedémovy typ
Endemicky kretenismus:
. hypotyredzni
. myxedémového typu
.2 Vrozeny syndrom z jodové karence, smiseny typ
Endemicky kretenismus, smiSeny typ
Vrozeny syndrom z jodové karence NS
Vrozena hypotyredza z jodové karence NS
Endemicky kretenismus NS

Poruchy stitné zlazy a pribuzné stavy spojené
s jodovou karenci
Nepatfi sem: vrozeny syndrom z jodové karence (E00.-)
subklinicka hypotyredza z jodové karence (E02)

Difuzni (endemickd) struma z jodové karence

Mnohauzlova (endemicka) struma z jodové karence

Nodularni struma z jodové karence

Struma (endemicka) z jodové karence NS

Endemicka struma NS

.8 Jiné poruchy stitné zlazy a pribuzné stavy spojené s jodovou
karenci
Ziskana hypotyre6za z jodové karence NS

m Subklinicka hypotyre6za z jodové karence

m Jina hypotyreoza
Nepatii sem: hypotyreéza z jodové karence (EO0-E02)
hypotyredza po operacnich a jinych vykonech (E89.0)
.0 Vrozena hypotyreéza s difuzni strumou
Struma netoxicka:
. vrozena:
.NS
. parenchymova
Nepatfi sem: pfechodné vrozené strumy s norméalni funkci (P72.0)

—

©
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.1 Vrozena hypotyreéza bez strumy
Aplazie §titné zlazy (s myxedémem)
Vrozena:
. atrofie §titné Zlazy
. hypotyredza NS
.2 Hypotyreéza zplisobena léky a jinymi zevnimi latkami
(Kapitola XX.).
Poinfekéni hypotyre6za
.4 Ziskana atrofie stitné zlazy
Nepatfi sem: vrozena atrofie $titné Zlazy (E03.1)
.5 Myxedémové kéma
Jina uréena hypotyreéza
.9 Hypotyreéza NS
Myxedém NS

m Jina netoxicka struma
Nepatii sem: vrozena struma:
. NS
. difuzni (E03.0)
. parenchymové
struma spojena s karenci jodu (EO0-E02)
. 0 Difuzni netoxicka struma
Struma netoxicka:
. difuzni (koloidni)
. prosta
.1 Struma netoxicka jednouzlova
Koloidni uzel (cysticky)(5titné zlazy)
Netoxicka jednouzlova struma
Uzel §titné Zlazy (cysticky) NS
. 2 Struma netoxicka mnohauzlova
Cysticka struma NS
Mnohauzlova (cysticka) struma NS
. 8 Jina uréena netoxicka struma
.9 Netoxicka struma NS
Struma NS
Uzlova struma (netoxicka) NS

m Tyreotoxikoza (hypertyreéza)
Tyreoidni (tyreotoxicka):
. nemoc oka+ (H58.8%)
. nemoc srdce+ (143.8%)
Nepatfi sem: chronické tyroiditida s pfechodnou tyreotoxikézou
(E06.2)
novorozenecka tyreotoxikoza (P72.1)
.0 Tyreotoxikéza s difuzni strumou
Exoftalmicka nebo toxicka struma NS
Gravesova nemoc
Toxicka difuzni struma
.1 Tyreotoxikéza s toxickym tyroidalnim uzlikem
Tyreotoxikdza s toxickou jednouzlovou strumou

w

©
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.2 Tyreotoxikéza s toxickou mnohauzlovou strumou
Toxicka uzlova struma NS

Tyreotoxikoza z ektopickeé tyroidni tkané
Tyreotoxik6za uméle vyvolana

Tyroidni krize nebo boure

Jina tyreotoxik6za se strumou nebo bez ni
Nadprodukce hormonu stimulujiciho Stitnou Zlazu

co G~ W

(Kapitola XX.).
.9 Tyreotoxik6za NS

Hypertyre6za NS

IEl zanét stitné zlazy [thyroiditis]

Nepatii sem: tyroiditida poporodni (090.5)
.0 Akutni tyroiditida

Absces §titné Zlazy

Tyroiditida:

. pyogenni

. hnisava

K ur€eni infekéniho agens Ize pouzit dodatkovy kéd (B95-B98).
.1 Subakutni tyroiditida

Tyroiditida:

. de Quervainova

. velkych bunék

. granulomatoézni

. hehnisava

Nepatfi sem: autoimunitni tyroiditida (E06.3)
.2 Chronicka tyroiditida s prechodnou tyr(e)otoxikézou

Nepatri sem: autoimunitni tyroiditida (E06.3)
. 3 Autoimunitni tyroiditida

Hashimotova tyroiditida

Hashitoxik6za (pfechodna)

Struma lymfadenoidni

Tyroiditida lymfocytarni

Struma lymfomatosa
.4 Tyroiditida zpisobena léky

K ur€eni léku Ize pouzit dodatkovy kéd.

vnéjSich pficin (Kapitola XX.)
.5 Jina chronicka tyroditida

Tyroiditida:

. chronicka:

.NS
. fibrozni

. lignea

. Riedelova
.9 Tyroiditida NS

Jiné poruchy §titné zlazy
.0 Hypersekrece kalcitoninu
Hyperplazie C-bunék stitné zlazy
Hypersekrece tyreokalcitoninu
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.1 Dyshormogeneticka struma

Familidrni dyshormogeneticka struma

Pendreddv syndrom

Nepatfi sem: pfechodna vrozena struma s normaini funkci (P72.0)
.8 Jiné uréené poruchy stitné zlazy

Abnormality vazby globulinu §titné Zlazy

Krvaceni do §titné Zlazy

Infarkt Stitné Zlazy

»Sick euthyroid syndrome”
.9 Poruchy stitné zlazy NS

DIABETES MELLITUS — CUKROVKA - UPLAVICE
CUKROVA (E10-E14)

JestliZze je vyvolana 1éCivy, Ize k vyznaceni léCiva pouZit dodatkovy kod
vnéjSich pficin (Kapitola XX.).
U polozek E10—-E14 se pouziva nasledujici ¢lenéni na Ctvrtém misté:
.0 S kématem
Diabetické:
. kébma s nebo bez ketoacidozy
. hyperosmolarni kbma
. hypoglykemické kéma
Hyperglykemické koma NS
.1 S ketoacid6zou
Diabeticka:
. acidéza
. ketoacidéza
. 2+ S ledvinovymi komplikacemi
Diabeticka nefropatie (N08.3%)
Intrakapilarni glomerulonefritida (N08.3*)
Syndrom Kimmelstiellv—Wilsontv (N08.3%)
. 3+ S o€nimi komplikacemi
Diabeticka:
. katarakta (H28.0%)
. retinopatie (H36.0%)
. 4+ S neurologickymi komplikacemi
Diabeticka:
. amyotrofie (G73.0%)
. autonomni neuropatie (G99.0%)
. mononeuropatie (G59.0%)
. polyneuropatie (G63.2*)
. autonomni (G99.0%)
.5 8 perifernimi obéhovymi komplikacemi
Diabeticka:
. gangréna
. periferni angiopatie+ (179.2*)
. vied
.6 S jinymi uréenymi komplikacemi
Diabeticka artropatie+ (M14.2*)
. heuropaticka+ (M14.6%)

bez znamek kéomatu
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.7 S mnohoéetnymi komplikacemi

. 8 S neuréenymi komplikacemi

.9 Bez komplikaci
Pro specifické vyznaceni pfitomnosti syndromu diabetické nohy pouzijte
jako dopliikovy kéd U69.74.

m Diabetes mellitus 1. typu
[Elenéni na Ctvrtém misté viz charakteristiky uvedené na zacatku

subkapitoly]
Patfi sem:  diabetes (mellitus):
. labilni
. juvenilni — poéinajici v détstvi
. hachylny ke ketéze
Nepatfi sem: diabetes mellitus:
. zplsobeny malnutrici (E12.—)
. novorozence (P70.2)
. v téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli (024.—)
glykosurie:
. NS (R81)
. renéini (E74.8)
zhorSena glukézova tolerance (R73.0)
pooperacni hypoinzulinemie (E89.1)
Pro pouziti u polozek E10-E14 je uréeno toto dalsi
Clenéni na Ctvrtém misté:

m Diabetes mellitus 2. typu
[Elenéni na Ctvrtém misté viz charakteristiky uvedené na zacatku

subkapitoly]
Patfi sem: diabetes (mellitus)(s obezitou)(bez obezity):
. pocinajici v dospélosti
. poCinajici v dospivani
. bez ketolatek
. Stabilizovany
. diabetes mladistvych nezavisly na inzulinu
Nepatfi sem: diabetes mellitus:
. spojeny s malnutrici (E12.—)
. novorozence (P70.2)
. v téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli (024.—)
glykosurie:
. NS (R81)
. renaini (E74.8)
. zhor$ena glukézova tolerance (R73.0)
. pooperacni hypoinzulinemie (E89.1)
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m Diabetes mellitus spojeny s podvyzivou
[€lenéni na Etvrtém misté viz charakteristiky uvedené na zacatku

subkapitoly]

Patri sem: diabetes mellitus spojeny s podvyzivou:
. 1. typu
. 2. typu

Nepatfi sem: diabetes mellitus v téhotenstvi, pfi porodu
a v Sestinedéli (024.-)
glykosurie:
. NS (R81)
. renalni (E74.8)
zhorsena glukdzova tolerance (R73.0)
novorozenecky diabetes mellitus (P70.2)
pooperacni hypoinzulinemie (E89.1)

m Jiny uréeny diabetes mellitus
[€lenéni na Ctvrtém misté viz charakteristiky uvedené na zacatku
subkapitoly]
Nepatfi sem: diabetes mellitus:
. 1. typu (E10.-)
. Spojeny s malnutrici (E12.—)
. novorozence (P70.2)
. 2. typu (E11.-)
. v téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli (024.—)
glykosurie:
. NS (R81)
. renaini (E74.8)
. pfi zhor8ené glukozové toleranci (R73.0)
. pooperacni hypoinzulinemie (E89.1)

m Neurceny diabetes mellitus
[Elenéni na Ctvrtém misté viz charakteristiky uvedené na zacatku
subkapitoly]
Patfi sem: diabetes NS
Nepatii sem: diabetes mellitus:
. 1. typu (E10.-)
. spojeny s malnutrici (E12.—)
. novorozence (P70.2)
. 2. typu (E11.-)
. v téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli (024.-)
glykosurie:
. NS (R81)
. renaini (E74.8)
zhorsena glukdzova tolerance (R73.0)
pooperacni hypoinzulinemie (E89.1)
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JINE PORUCHY REGULACE GLUKOZY A VNITRNI
SEKRECE SLINIVKY BRISNi (E15-E16)

3L Nediabetické hypoglykemické kéma
Nediabetické inzulinové kdma vyvolané léky
Hyperinzulinismus s hypoglykemickym kématem
Hypoglykemické kdma NS
Jestlize je vyvolano 1é€ivy, Ize k vyznaceni IéCiva pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).

I3 viné poruchy vnitini sekrece slinivky bFigni
.0 Hypoglykemie bez kématu, zplisobena léky
K ur€eni Iéku Ize pouzit dodatkovy kdéd vnéjSich pfi€in
(Kapitola XX.).
.1 Jina hypoglykemie
Funkéni nehyperinzulinemicka hypoglykemie
Hyperinzulinismus:
.NS
. vrozeny
. funkéni
Hyperplazie beta bunék pankreatickych ostriivk( NS
Encefalopatie po hypoglykemickém kématu (G94.3%)
.2 Hypoglykemie NS
.3 Zvysena sekrece glukagonu
Hyperplazie endokrinnich pankreatickych bunék s pfebytkem
glukagonu
.4 Abnormalni sekrece gastrinu
Hypergastrinemie
Zollingerav—Ellisondv syndrom
. 8 Jiné uréené poruchy vnitini sekrece slinivky bfisni
ZvySena endokrinni sekrece slinivky bfisni:
. hormonu aktivujiciho rastovy hormon — somatoliberin GHRH
. pankreatické polypeptidy
. somatostatin
. vazoaktivni stfevni polypetidy
.9 Poruchy vnitini sekrece slinivky bfisni NS
Hyperplazie ostrivkovych bunék NS
Hyperplazie pankreatickych bunék s vnitini sekreci NS



IV. KAPITOLA /171

PORUCHY JINYCH ZLAZ S VNITRNi SEKRECI (E20-E35)

Nepatri sem: galaktorea (N64.3)
gynekomastie (N62)

m Hypoparatyre6za
Nepatri sem: DiGeorgellv syndrom (D82.1)
hypoparatyredza po operacnim a jiném vykonu
(E89.2)
tetanie NS (R29.0)
pfechodnéa novorozenecka hypoparatyreéza (P71.4)
Idiopaticka hypoparatyreéza
Pseudohypoparatyreéza
Jina hypoparatyreéza
Hypoparatyre6za NS
Paratyroidalni tetanie

© 0 =0

Hyperparatyreoza a jiné nemoci pristitnych télisek
(paratyreoidey)
Nepatfi sem: osteomalacie
. dospélych (M83.-)
. déti a dorostu (E55.0)
.0 Primarni hyperparatyreéza
Hyperplazie pfistitnych télisek
Osteitis fibrosa cystica generalisata (von Recklinghausenova
nemoc Kosti)
.1 Sekundarni hyperparatyreéza nezarazena jinde
Nepatri sem: sekundarni hyperparatyreéza ledvinného pivodu
(N25.8)
Jina hyperparatyreéza
Terciarni hyperparatyreéza
Nepatfi sem: familiarni hypokalciuricka hyperkalcemie (E83.5)
Hyperparatyre6za NS
Jiné uréené poruchy pristitné zlazy (pristitnych télisek)
Porucha pristitnych télisek (paratyreoidey) NS

ﬂ Hyperfunkce hypofyzy [glandulae pituitariae]

N

g bW

— podvésku mozkového
Nepatfi sem: Cushinglv syndrom (E24.-)
Nelsontv syndrom (E24.1)
Nadprodukce:
. ACTH bez spojeni s Cushingovou chorobou (E27.0)
. pituitarniho ACTH (E24.0)
. TSH (E05.8)
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.0

.2
.8

.9

Akromegalie a pituitarni gigantismus
Artropatie pfi akromegalii+ (M14.5%)
Nepatii sem: konstituéni:
. gigantismus (E34.4)
. vysoka postava (E34.4)
zvysSena sekrece hormonu slinivky brisni, aktivujiciho
rustovy hormon (E16.8)
Hyperprolaktinemie
Jestlize je zplUsobena Iéky, Ize k uréeni Iéku pouZit dodatkovy kéd
vnéjSich pficin (Kapitola XX.).
Syndrom nepfimérené sekrece antidiuretického hormonu
Jina hyperfunkce hypofyzy
Centralni pubertas praecox
Hyperfunkce hypofyzy NS

m Hypofunkce a jiné poruchy hypofyzy

Patri sem: uvedené stavy, at' porucha je v hypofyze nebo
v hypotalamu

Nepatfi sem: hypopituitarismus pooperacni a po jinych zakrocich
(E89.3)

Hypopituitarismus

Idiopaticky nedostatek rastového hormonu

Izolovany nedostatek:

. gonadotropinu

. ristového hormonu

. pituitarniho hormonu

Kallmanndv syndrom

Lorain—Leviho maly vzrlst

Nekréza podvésku mozkového (po porodu)

Panhypopituitarismus

Casteény nedostatek hormonu predni 8asti podvésku mozkového

a jiny izolovany nedostatek hormont

Pituitarni:

. kachexie

. insuficience NS

. maly vzrast

Sheehan(iv syndrom

Simmondsova nemoc

Hypopituitarismus vyvolany léky

Jestlize je vyvolan IéCivy, Ize k vyznaceni IéCiva pouzit dodatkovy

kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).

Diabetes insipidus

Nepatri sem: nefrogenni diabetes insipidus (N25.1)

Hypothalamicka dysfunkce nezarazena jinde

Nepatii sem: Praderav-Williho syndrom (Q87.1)
Russeldv-Silverav syndrom (Q87.1)

Jiné poruchy podvésku mozkového

Absces podvésku mozkového

Adiposogenitalni dystrofie

Poruchy podvésku mozkového NS
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m Cushinguv syndrom

.0

© 0 h W

Cushingtlv syndrom zavisly na hypofyze
Nadprodukce pituitarniho ACTH

Hyperkortikalismus zavisly na hypofyze

Nelsoniv syndrom

Cushingtlv syndrom zpUsobeny lé€ivy

K oznaceni léCiva Ize pouzit dodatkovy kdéd vnéjSich pfi€in
(Kapitola XX.).

Ektopicky syndrom ACTH

Pseudo-Cushinglv syndrom navozeny alkoholem
Jiny Cushingiiv syndrom

Cushingtiv syndrom NS

EAdrenogenitélni poruchy

.0

Patfi sem:  adrenogenitalni syndromy, virilizujici nebo feminizujici,
at' jiz ziskané nebo zplisobené hyperplazii nadledvin
v dusledku vrozenych enzymovych defekti pfi
syntéze hormonu
Zensky(-a):
. adrenalni pseudohermafroditismus
. heterosexualni pubertas praecox
muzska(-y):
. izosexualni pubertas praecox
. macrogenitosomia praecox
. pfedéasny pohlavni vyvoj s hyperplazii nadledvin
virilizace (u Zen)
Vrozené adrenogenitalni poruchy spojené s nedostatkem
enzymu
Vrozena hyperplazie nadledvin
Vrozena hyperplazie nadledvin se solnou poruchou
Nedostatek 21 — hydroxylazy
Jiné adrenogenitalni poruchy
Idiopaticka adrenogenitalni porucha
Jestlize je vyvolano IéCivy, Ize k vyznaceni |éCiva pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).
Adrenogenitalni porucha NS
Adrenogenitalni syndrom NS

m Hyperaldosteronismus

.0

Primarni hyperaldosteronismus

Conn0v syndrom

Primarni aldosteronismus zpUsobeny hyperplazii
nadledvin (oboustrannou)

Sekundarni hyperaldosteronismus

Jiny hyperaldosteronismus

Bartterdv syndrom

Hyperaldosteronismus NS
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Jiné poruchy nadledviny [glandulae suprarenalis]
.0 Jina zvysena aktivita kiiry nadledvin
Nadprodukce ACTH, bez spojeni s Cushingovou chorobou
Predc¢asné (pohlavni) dospivani
Nepatii sem: Cushingtiv syndrom (E24.—)
.1 Primarni insuficience kiiry nadledvin
Addisonova nemoc
Autoimunitni adrenalitida
Nepatii sem: amyloidéza (E85.—)
tuberkuldzni Addisonova nemoc (A18.7)
Waterhouseuv—Friderichsentv syndrom (A39.1)
.2 Addisonska krize
Adrenalni krize
Adrenokortikalni krize
.3 Insuficience klry nadledvin zpisobena Ié€ivy
K vyznaceni IéCiva Ize pouZit dodatkovy kod vnéjsich pFicin
(Kapitola XX.).
.4 Jina a neurc¢ena adrenokortikalni insuficience
Adrenalni:
. hemoragie
. infarkt
Insuficience kdry nadledvin NS
Hypoaldosteronismus
Nepatfi sem: adrenoleukodystrofie [Addisonova—Schilderova]
(E71.3)
Waterhousetv—Friderichsentv syndrom (A39.1)
.5 Hyperfunkce diené nadledvin
Hyperplazie dfené nadledvin
Hypersekrece katecholaminu
. 8 Jiné uréené poruchy nadledviny
Abnormalita globulinu vazajiciho kortizol
.9 Porucha nadledviny NS

m Ovarialni dysfunkce — poruchy éinnosti vaje¢niku
Nepatfi sem: izolovany nedostatek gonadotropinu (E23.0)
ovarialni selhani po operacnich a jinych zékrocich
(E89.4)
.0 Prebytek estrogenu
Jestlize je vyvolano IéCivy, Ize k vyznaceni |éCiva pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).
.1 Jina ovarialni hyperfunkce
Hypersekrece ovarialnich androgenu
Jestlize je vyvolana IéCivy, Ize k vyznaceni |éCiva pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).
.2 Syndrom polycystickych vajecnikt
Syndrom sklerocystického vajec¢niku
Steinlv—Leventhaldv syndrom
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. 3 Primarni selhani vajec¢niku
Snizené estrogeny
Pfed€asna menopauza NS
Syndrom rezistentniho ovaria
Nepatfi sem: menopauzaini a klimakterické stavy u Zen (N95.1)
Cista gonadalni dysgenese (Q99.1)
TurnerGv syndrom (Q96.-)
.8 Jina ovarialni dysfunkce
Ovarialni hyperfunkce NS
.9 Ovarialni dysfunkce NS

m Testikularni dysfunkce — poruchy ¢innosti varlat
Nepatii sem: syndrom rezistence na androgeny (E34.5)
azoospermie nebo oligospermie NS (N46)
izolovany nedostatek gonadotropinu (E23.0)
Kilinefelteriv syndrom (Q98.0-Q98.2, Q98.4)
testikularni hypofunkce po operacnich a jinych
zakrocich (E89.5)
syndrom testikularni feminizace (E34.5)
.0 Testikularni hyperfunkce
Hypersekrece testikularnich hormona
.1 Testikularni hypofunkce
Vadna biosyntéza testikularniho androgenu NS
Testikularni hypogonadismus NS
Nedostatek 5-alfa reduktazy s muzskym pseudohermafroditismem
Jestlize je zplUsobena Iéky, Ize k oznaéeni Iéku pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).
. 8 Jina testikularni dysfunkce
.9 Testikularni dysfunkce NS

=]/l Poruchy pohlavniho dospivani (puberty) nezarazené
jinde
.0 Opozdéna puberta
Konstitu¢né opozdéna puberta
Opozdény pohlavni vyvoj
.1 Pred¢€asna puberta
Pfed€asna menstruace
Nepatii sem: Albrightiv(—McCunelyv)(—Sternbergtiv) syndrom
(Q78.1)
centralni pubertas praecox (E22.8)
vrozena hyperplazie nadledvin (E25.0)
Zenska heterosexualni pseudopubertas praecox
(E25.-)
muzska izosexuélni pseudopubertas praecox (E25.—)
.8 Jiné poruchy puberty
Neuplny pfed€asny pohlavni vyvoj
Pfed&asna telarche — vyvoj mlé€nych Zlaz
.9 Poruchy puberty NS
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Polyglandularni dysfunkce

Nepatii sem: teleangiektaticka ataxie (syndrom Louis—Barové)
(G11.3)
myotonicka dystrofie [Steinertova] (G71.1)
pseudohypoparatyreéza (E20.1)

Autoimunitni polyglandularni selhani

Schmidtiv syndrom

Polyglandularni hyperfunkce

Nepatfi sem: mnohocetna endokrinni adenomatéza (D44.8)

Jina polyglandularni dysfunkce

Polyglandularni dysfunkce NS

Nemoci brzliku (thymu)

Nepatii sem: aplazie nebo hypoplazie s poruchou imunity (D82.1)
myasthenia gravis (G70.0)

Pretrvavajici hyperplazie brzliku [hyperplasia thymi persistens]

Hypertrofie thymu

Absces brzliku

Jiné nemoci brzliku

Nemoc brzliku NS

Jiné endokrinni poruchy

.0

Nepatfi sem: pseudohypoparatyreéza (E20.1)
Karcinoidni syndrom
Poznamka: Smi byt pouzit pouze jako dodatkovy kod k uréeni
funkéni aktivity spojené s karcinoidnim novotvarem.
Jina hypersekrece stfevnich hormonti
Ektopicka sekrece hormontl nezarazena jinde
Trpaslictvi nezarazené jinde
Trpaslictvi:
.NS
. konstituéni
. Laronova typu
. psychosocialni
Nepatii sem: progerie (E34.8)
Russelliv-Silverav syndrom (Q87.1)
imunodeficience s dyspropor¢nim trpaslictvim (D82.2)
trpaslictvi:
. achondroplastické (Q77.4)
. hypochondroplastické (Q77.4)
. pri specifickych dysmorfickych priznacich zarad’ dle
syndromu — viz Abecedni seznam
. nutriéni (E45)
. hypofyzarni (E23.0)
. renélni (N25.0)

.4 Konstitucionalni vysoka postava

Konstitucionalni gigantismus
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.5 Syndrom rezistence na androgeny
Muzsky pseudohermafroditismus s androgenni rezistenci
Porucha periferniho hormonalniho receptoru
Reifensteiniiv syndrom
Testikularni feminizace (syndrom)

.8 Jiné uréené endokrinni poruchy
Dysfunkce epifyzy — SiSinky — glandulae pinealis
Progerie

.9 Endokrinni porucha NS
Porucha:
. vnitfni sekrece NS
. hormonalni NS

=138 Poruchy zlaz s vnitini sekreci pfi nemocech
zarazenych jinde

. 0* Poruchy stitné zlazy pri nemocech zarazenych jinde
Tuberkuldza stitné Zlazy (A18.8+)

. 1* Poruchy nadledvin pfi nemocech zarazenych jinde
Tuberkulézni Addisonova nemoc (A18.7+)
Waterhousetv—Friderichsendv syndrom (meningokokovy) (A39.1+)

. 8% Poruchy jinych zlaz s vnitini sekreci pfi nemocech zarazenych
jinde

PODVYZIVA — MALNUTRICE (E40-E46)

Poznamka: Stupefi podvyzivy se obvykle vyjadfuje udajem hmotnosti,
s ur¢enim standardni odchylky od stfedni hodnoty v dané
populaci. Pokud je dostupné jedno nebo vice pfedchozich
méfeni, je nedostatek hmotnosti zjistény u déti nebo zjisténa
ztrata hmotnosti u déti nebo dospélych obvykle oznaCovana
za podvyZivu. Pokud se vychazi jen z jednoho méfeni, je
diagndza pouze pravdépodobna a neni definitivni bez dalSich
klinickych a laboratornich testli. Za vyjime€nych okolnosti, bez
moznosti zjisténi vahy, vychazime z klinickych zjisténi.
Jestlize je zjiSténa vaha pod stfedni hodnotou udavanou
v populaci, je vysoka pravdépodobnost vazné podvyzivy,
pokud je zjisténa vaha o 3 a vice standardnich odchylek nizsi
od stfedni hodnoty v populaci; vysoka pravdépodobnost
stfedné tézké podvyzivy, pokud je zjiSténa hodnota mezi
2 a 3 standardnimi odchylkami, a vysoka pravdépodobnost
mirné podvyzivy, pokud je zjisténa hodnota mezi 1
a 2 standardnimi odchylkami od stfedni hodnoty.

Nepatii sem: stfevni malabsorpce (K90.-)
nutriéni anemie (D50-D53)
nasledky bilkovinné a energetické podvyzivy (E64.0)
»Slim disease” (B22.2)
hladovéni (T73.0)
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m Kwashiorkor

Tézka podvyziva s nutricnim edémem s dyspigmentaci kGize
a vlast
Nepatfi sem: marasmicky kwashiorkor (E42)

=% Nutriéni marazmus
Tézka podvyZiva s marazmem
Nepatfi sem: marasmicky kwashiorkor (E42)

m Marasmicky kwashiorkor
Tézka protein-energeticka podvyziva (jako v E43):
. stfedni forma
. se znamkami jak kwashiorkoru, tak marazmu

m Nespecifikovana tézka protein-energeticka podvyziva
Tézk4 ztrata hmotnosti (chfadnuti) u déti nebo dospélych nebo
nedostate¢nd hmotnost zjisténa u déti, dosahujici 3 standardnich
odchylek pod stfedni hodnoty udavané v populaci (nebo podobnou
ztratu vyjadfenou jinymi statistickymi udaji). Pokud je k dispozici
jen jedno méfeni, je vysoce pravdépodobné tézké chiadnuti,
pokud je zjisténa hmotnost o vice jak 3 standardni odchylky od
praméru udaném v populaci.

Edém z vyhladovéni

Protein-energeticka podvyziva stredniho a lehkého

stupné

. 0 Mirna (stifedni) protein-energeticka podvyziva
Ztrata hmotnosti u déti nebo dospélych nebo nedostate¢na
hmotnost zjiSténa u déti, kde zjisténa hmotnost je o vice jak 2, ale
méné nez 3 standardni odchylky pod stfedni hodnoty udavané
v populaci (nebo podobna ztrata je vyjadfena jinymi statistickymi
udaji). Pokud je k dispozici jen jedno mérfeni, je vysoka
pravdépodobnost mirné (stfedni) protein — energetické podvyzivy,
pokud je zjisténa hmotnost 2 a vice, ale méné nez 3 standardni
odchylky od priiméru v dané populaci.

.1 Lehka protein-energeticka podvyziva
Ztrata hmotnosti u déti nebo dospélych a nedostate¢na hmotnost
zjisténa u déti, kde zjisténa hmotnost je o vice jak 1, ale méné nez
2 standardni odchylky pod stfedni hodnoty u dané populace (nebo
podobna ztrata vyjadfena jinymi statistickymi udaji). Pokud je
k dispozici jen jedno méfeni, je vysoce pravdépodobnd lehka
protein — energeticka podvyZiva, pokud zjisténa hmotnost je o 1,
ale méné nez 2 standardni odchylky pod pramér v dané populaci.

Opozdény vyvoj nasledujici po protein-energetické
podvyzivé
Nutriéni:
. maly vzrast
. zakrnéni
Fyzické opozdéni zplsobené podvyzivou
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m Neuréena podvyziva

Podvyziva NS
Neur€end protein-energeticka nerovnovaha NS

JINE NUTRICNi KARENCE (E50-E64)

Nepatfi sem: nutricni anemie (D50-D53)

m Karence vitaminu A

—
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Nepatfi sem: nasledky nedostatku vitaminu A (E64.1)

Karence vitaminu A s xerézou spojivky

Karence vitaminu A s Bitotovou skvrnou a xerézou spojivky
Bitotova skvrna u malych déti

Karence vitaminu A s xerézou rohovky

Karence vitaminu A s ulceraci rohovky a xer6zou

Karence vitaminu A s keratomalacii

Karence vitaminu A se Serosleposti

Karence vitaminu A s xeroftalmickymi jizvami rohovky

Jiné o€ni projevy karence vitaminu A

Xerophthalmia — Seroslepost NS

Jiné projevy karence vitaminu A

Folikularni keratoza zpusobené karenci vitaminu A+
Xerodermie (L86™)

Karence vitaminu A NS

Hypovitamindéza A NS

m Karence thiaminu

1

© 00N

Nepatfi sem: nasledky karence thiaminu (E64.8)
Beri-beri

Beri-beri:

. sucha

. vlhka+ (198.8%)

Wernickeova encefalopatie

Jiné projevy karence thiaminu

Karence thiaminu NS

m Karence niacinu (pellagra)

Karence:

. niacinu (-tryptofanu)

. hikotinamidu

Pellagra (alkoholicka)

Nepatfi sem: nasledky karence niacinu (E64.8)

m Karence jinych vitamint skupiny B

.0

A

Nepatii sem: nasledky karence vitaminu B (E64.8)
anemie z nedostatku vitaminu B ;, (D51.-)
Karence riboflavinu
Ariboflavin6za
Karence pyridoxinu
Karence vitaminu Bg
Nepatfi sem: sideroblasticka anemie reagujici na pyridoxin (D64.3)
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.8 Karence jinych uréenych vitamint skupiny B
Karence:
. biotinu
. cyanocobalaminu
. soli kyseliny listové
. kyseliny listové
. kyseliny pantoténové
. vitaminu B,
.9 Karence B vitaminu NS

m Karence kyseliny askorbové
Karence C vitaminu
Kurdéje — skorbut
Nepatfi sem: anemie z nedostatku vitaminu C (D53.2)
nasledky karence vitaminu C (E64.2)

m Karence vitaminu D
Nepatfi sem: osteomalacie dospélych (M83.—)
osteoporéza (M80-M81)
nasledky krivice (E64.3)
. 0 Kiivice, aktivni
Osteomalacie:
. détska
. dospivajicich
Nepatfi sem: kfivice:
. u célikalie (K90.0)
. u Crohnovy nemoci (K50.—)
. neaktivni (E64.3)
. renalni (N25.0)
. vitamin D rezistentni (E83.3)
.9 Karence vitaminu D NS
Avitaminéza D

m Jina karence vitamint
Nepatii sem: nasledky jinych karenci vitaminti (E64.8)
.0 Karence vitaminu E
.1 Karence vitaminu K
Nepatii sem: karence koagulacniho faktoru zptisobena
nedostatkem vitaminu K (D68.4)
karence vitaminu K u novorozence (P53)
.8 Karence jinych vitamint
.9 Karence vitaminu NS

m Nutriéni karence vapniku
Nepatfi sem: poruchy metabolismu vapniku (E83.5)
nasledky karence vapniku (E64.8)

m Nutriéni karence selenu
Keshanova nemoc
Nepatri sem: nasledky karence selenu (E64.8)

m Nutri¢cni karence zinku
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Karence jinych prvka potravy

—
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Jestlize je vyvolano 1éCivy, |Ize k vyznaceni IéCiva pouzit dodatkovy

kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).

Nepatii sem: poruchy metabolismu mineralt (E83.—)
karence jodu spojené s poruchami $titné Zlazy
(E00-E02)
nésledky nutrinich karenci (E64.—)

Karence médi

Karence zeleza

Nepatfi sem: anemie z nedostatku Zeleza (D50.—)

Karence horciku

Karence manganu

Karence chromu

Karence molybdenu

Karence vanadu

Karence vice prvka potravy

Karence jinych uréenych prvki potravy

Karence prvki potravy NS

mee nutri¢ni karence

© 0 =0

Nepatii sem: dehydratace (E86)
nedostateéné prospivani:
. NS (R62.8)
. U dospéleho (R64)
. u ditéte (R62.8)
problémy s krmenim u novorozence (P92.—)
nésledky podvyZivy a jinych nutricnich karenci
(E64.—)
Karence esencialnich mastnych kyselin [EFA]
Nerovnovaha slozek prijimané potravy
Jiné uréené nutriéni karence
Nutriéni karence NS
Nutriéni kardiomyopatie NS+ (143.2*)

m Nasledky podvyzivy a jinych nutricnich karenci

Poznamka: Nepouzivat pro chronickou podvyZivu nebo
nedostate¢nou vyzivu. Tu kddovat jako bé&Znou
podvyzivu nebo nedostateénou vyzivu.

Nasledky protein-energetické podvyzivy

Nepatii sem: opozdény vyvoj po protein—energetické
podvyZivé (E45)

Nasledky karence vitaminu A

Nasledky karence vitaminu C

Nasledky kfivice

K identifikaci kyfozy Ize uzit dodatkovy kod (M40.—, M41.5).

Nasledky jinych nutriénich karenci

Nasledky neurcéené nutriéni karence
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OBEZITA A JINE HYPERALIMENTACE (E65-E68)

m Lokalizovana adipozita
Tukovy polstar

m Obezita — otylost

Nepatii sem: adiposogenitaini dystrofie (E23.6)
lipomatoéza:
. NS (E88.2)
. bolestiva [Dercumova] (E88.2)
Praderav-Williho syndrom (Q87.1)

.0 Obezita zplisobena nadmérnym p¥ijmem kalorii

.1 Obezita zpisobena léky
K ur&eni Iéku Ize pouzit dodatkovy kéd vnéjSich pficin
(Kapitola XX.).

.2 Extrémni obezita s alveolarni hypoventilaci
Hypoventilacni syndrom pfi obezité (OHS)
Pickwikovsky syndrom

.8 Jina obezita
Morbidni obezita

.9 Obezita NS
Prosta obezita NS

Jiné hyperalimentace

Nepatii sem: hyperalimentace NS (R63.2)
nésledky hyperalimentace (E68)

Hypervitaminéza A

Hyperkarotenemie

Syndrom nadbytku vitaminu Bg

Hypervitaminéza D

Jina uréena hyperalimentace

m Nasledky hyperalimentace

Poznamka: Nepouzivat pro chronickou hyperalimentaci. Tu
kédovat jako b&Znou hyperalimentaci.

0 WN =0
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PORUCHY PREMENY LATEK — METABOLISMU
(E70-E90)

Nepatfi sem: syndrom rezistence na androgeny (E34.5)
vrozena hyperplazie nadledvin (E25.0)
Ehlersiiv—Danlostv syndrom (Q79.6)
hemolytické anemie zplisobené poruchami enzymi (D55.-)
Marfantv syndrom (Q87.4)
nedostatek 5-alfa reduktazy (E29.1)

Poruchy metabolismu aromatickych aminokyselin
.0 Kilasicka fenylketonurie
.1 Jiné hyperfenylalaninemie
.2 Poruchy metabolismu tyrosinu
Alkaptonurie
Hypertyrosinemie
Ochronodza
Tyrosinemie
Tyrosindza
.3 Albinismus
Albinismus:
. o¢ni a kozni
. oéni
Syndrom:
. Chédiakliv(—Steinbrinckav)-Higashiho
. Crossuv
. Hefmanského—Pudlakiv
. 8 Jiné poruchy metabolismu aromatickych aminokyselin
Poruchy metabolismu:
. histidinu
. tryptofanu
.9 Poruchy metabolismu aromatickych aminokyselin NS

Y& Poruchy metabolismu aminokyselin s rozvétvenym

fetézcem a metabolismu mastnych kyselin

.0 Nemoc javorového sirupu (Leucinéza)

.1 Jiné poruchy metabolismu aminokyselin s rozvétvenym
fetézcem
Hyperleucin-isoleucinemie
Isovalerova acidemie
Metylmalonova acidemie
Propionova acidemie
Hypervalinemie

.2 Porucha metabolismu aminokyselin s rozvétvenym retézcem
NS
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. 3 Poruchy metabolismu mastnych kyselin
Adrenoleukodystrofie (Addison—Schilder)
Nedostatek svalového carnitinu palmityltransferazy
Deficit acyl-CoA dehydrogenazy mastnych kyselin s velmi dlouhym
fetézcem (VLCAD)
Nepatii sem: Schilderova nemoc (G37.0)

Jiné poruchy metabolismu aminokyselin
Nepatfi sem: abnormalni nalezy bez projevii nemoci (R70-R89)
poruchy:
. metabolismu aromatickych aminokyselin (E70.-)
. metabolismu aminokyselin s rozvétvenym fetézcem
(E71.0-E71.2)
. metabolismu mastnych Kkyselin (E71.3)
. metabolismu purinu a pyrimidinu (E79.—)
dna (M10.—)
.0 Poruchy transportu aminokyselin
Porucha ukladani cystinu+ (N29.8%)
Cystinéza
Cystinurie
Fanconiho(-de Toniho)(—Debrétv) syndrom
Hartnupova nemoc
Loweho syndrom
Nepatfi sem: poruchy metabolismu tryptofanu (E70.8)
.1 Poruchy metabolismu aminokyselin nesoucich siru
Cystationinurie
Homocystinurie
Metioninemie
Nedostatek sulfitoxidazy
Nepatfi sem: nedostatek transkobalaminu Il (D51.2)
.2 Poruchy metabolismu cyklu mocoviny
Argininemie
Argininsukcinova acidurie
Citrulinemie
Hyperamonemie
Nepatii sem: poruchy metabolismu ornithinu (E72.4)
.3 Poruchy metabolismu lyzinu a hydroxylyzinu
Glutarova acidurie
Hydroxylyzinemie
Hyperlyzinemie
Nepatfi sem: Refsumova nemoc (G60.1)
Zellwegerav syndrom (Q87.8)
.4 Poruchy metabolismu ornithinu
Ornithinemie (typy |, Il)
.5 Poruchy metabolismu glycinu
Hyperhydroxyprolinemie
Hyperprolinemie (typy |, Il)
Neketoticka hyperglycinemie
Sarkosinemie
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.8 Jiné uréené poruchy metabolismu aminokyselin
Poruchy:
. metabolismu beta aminokyselin
. cyklu gamaglutamylu
.9 Poruchy metabolismu aminokyselin NS

Y& | akt6zova intolerance
.0 Vrozeny nedostatek laktazy
.1 Sekundarni nedostatek laktazy
.8 Jina laktézova intolerance
.9 Laktézova intolerance NS

Jiné poruchy metabolismu uhlovodanti
Nepatii sem: zvysena sekrece glukagonu (E16.3)
hypoglykemie NS (E16.2)
diabetes mellitus (E10-E14)
mukopolysacharidéza (E76.0—-E76.3)
.0 Porucha ukladani glykogenu
Srdecni glykogenoza
Nemoc:
. Andersenova
. Coriho
. Forbesova
. Hersova
. McArdleova
. Pompeova
. Taruiova
. Tauriova
. von Gierkeova
Nedostatek jaterni fosforylazy
.1 Poruchy metabolismu fruktozy
Esencidlni fruktosurie
Nedostatek fruktézo—1, 6-difosfatazy
Dédi¢na intolerance fruktozy
.2 Poruchy metabolismu galaktézy
Nedostatek galaktokinazy
Galaktosemie
. 3 Jiné poruchy stievni absorpce uhlovodanu
Malabsorpce gluk6zo—galaktézova
Nedostatek sacharozy
Nepatfi sem: intolerance laktozy (E73.-)
.4 Poruchy metabolismu pyrohroznanti a glukoneogenezy
Nedostatek:
. karboxykinazy fosforylovanych pyrohroznanu
. pyrohroznanové:
. karboxylazy
. dehydrogenazy
Nepatri sem: s anemii (D55.—)
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.8 Jiné urcené poruchy metabolismu uhlovodant
Esencialni pentosurie
Oxaldza
Oxalurie
Renalni glykosurie
.9 Poruchy metabolismu uhlovodani NS

Y& Poruchy metabolismu sfingolipida a jiné poruchy
ukladani lipida
Nepatfi sem: mukolipidéza typu I-IIl (E77.0-E77.1)
Refsumova nemoc (G60.1)
.0 Gangliosidéza GM2
Nemoc:
. Sandhoffova
. Tay—Sachsova
Gangliosidosis GM,:
.NS
. dospélych
. mladistvych
.1 Jina gangliosidoza
Gangliosidosis:
.NS
. GM;,
. GM,
Mucolipidosis IV
.2 Jina sfingolipidoza
Nemoc:
. Fabryho(—Andersonova)
. Gaucherova
. Krabbeho
. Niemannova-Pickova
FarberGv syndrom
Metachromaticka leukodystrofie
Nedostatek sulfatazy
Nepatfi sem: adrenoleukodystrofie [Addisonova—Schilderova]
(E71.3)
.3 Sfingolipidéza NS
.4 Neuronalni ceroidni lipofuscinéza (NCL)
Nemoc:
. Battenova
. Bielschowského—Janského
. Kufsova
. Spielmeyerova—Vogtova
.5 Jiné poruchy ukladani lipidt
Cerebrotendinézni cholesteréza [van
Bogaertova—Schererova—Epsteinoval
Nemoc Wolmanova
.6 Porucha ukladani lipida NS
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Poruchy metabolismu glykosaminoglykanu

.0

Mukopolysacharidéza, typ |

Syndrom:

. Hurlerové

. Hurlerové—Scheielv

. Scheielv

Mukopolysacharidéza, typ Il

Hunterdv syndrom

Jiné mukopolysacharidozy

Nedostatek beta glukuronidazy
Mukopolysacharidoza, typy lll, IV, VI, VII

Syndrom:

. Maroteauxav—Lamyuv (mirny)(tézky)

. podobny syndromu Morquiovu (klasicky)

. Sanfilippav (typ B)(typ C)(typ D)
Mukopolysacharid6za NS

Jiné poruchy metabolismu glykosaminoglykanu
Porucha metabolismu glykosaminoglykanu NS

Poruchy metabolismu glykoproteint

.0

.8
.9

Poruchy v potranslaéni modifikaci lyzozomalnich enzym
Mukolipidoza Il [I-cell disease]

Mukolipidéza Il [polydystrofie pseudo—Hurlerové]

Vady v odbouravani glykoproteint

Aspartylglucosaminurie

Fucosidéza

Manosidéza

Sialidéza (mukolipid6za)

Jiné poruchy metabolismu glykoproteinti

Poruchy metabolismu glykoproteini NS

Poruchy metabolismu lipoproteint a jiné lipidemie

.0

Nepatfi sem: sphingolipidosis (E75.0—-E75.3)

Cista hypercholesterolemie

Familiarni hypercholesterolemie

Fredricksonova hyperlipoproteinemie, typ lla
Hyperbetalipoproteinemie

Hyperlipidemie, skupina A

Hyperlipoproteinemie, typ lipoproteint s nizkou denzitou [LDL]
Cista hyperglyceridemie

Endogenni hyperglyceridemie

Fredricksonova hyperlipoproteinemie, typ IV
Hyperlipidemie, skupina B

Hyperprebetalipoproteinemie

Hyperlipoproteinemie typ s velmi nizkou denzitou [VLDL]
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.2 Smisena hyperlipidemie
Zfejma nebo nestala betalipoproteinemie
Fredricksonova hyperliproteinemie, typ Il b nebo llI
Hyperbetalipoproteinemie s prebetalipoproteinemii
Hypercholesterolemie s endogenni hyperglyceridemii
Hyperlipidemie, skupina C
Tuboeruptivni xantom
Xanthoma tuberosum
Nepatfi sem: cerebrotendindzni cholesteroza [van
Bogaertova—Schererova—Epsteinova] (E75.5)
.3 Hyperchylomikronemie
Fredricksonova hyperlipoproteinemie, typ | nebo V
Hyperlipidemie, skupina D
Smisena hyperglyceridemie
.4 Jina hyperlipidemie
Familiarni kombinovana hyperlipidemie
.5 Hyperlipidemie NS
.6 Nedostatek lipoproteinu
Abetalipoproteinemie
Nedostatek lipoproteint s vysokou densitou (HDL)
Hypoalfalipoproteinemie
Hypobetalipoproteinemie (familiarni)
Nedostatek lecitin cholesterol acyltransferazy
Tangierska nemoc
. 8 Jiné poruchy metabolismu lipoproteint
.9 Porucha metabolismu lipoproteinii NS

Poruchy metabolismu purinu a pyrimidinu
Nepatfi sem: kamen ledviny (N20.0)
kombinované poruchy imunity (D81.—)
dna (M10.—)
orotacidurické anemie (D53.0)
xeroderma pigmentosum (Q82.1)
.0 Hyperurikemie bez znamek zanétlivé artritidy a toft
Asymptomaticka hyperurikemie
.1 Leschiiv—Nyhantv syndrom
. 8 Jiné poruchy metabolismu purinu a pyrimidinu
Dédic¢na xantinurie
.9 Porucha metabolismu purinu a pyrimidinu NS

m Poruchy metabolismu porfyrinu a bilirubinu
Patfi sem: vady katalazy a peroxidazy
.0 Deédicna erytropoeticka porfyrie
Vrozena erytropoeticka porfyrie
Erytropoeticka protoporfyrie
.1 Porfyria cutanea tarda
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.7

Jina porfyrie

Dédi¢na koproporfyrie
Porfyrie:

.NS

. akutni intermitentni (jaterni)

(Kapitola XX.).

Vady katalazy a peroxidazy
Akatalazie (Takaharaova nemoc)
Gilbertiv syndrom
Criglerav—Najjarav syndrom

Jiné poruchy metabolismu bilirubinu
Syndrom Dubindv—Johnsonlv

Rotor(iv syndrom

Poruchy metabolismu bilirubinu NS

m Poruchy metabolismu mineralt

Nepatfi sem: nutri¢ni karence mineralt (E58—E61)
poruchy pfistitné Zlazy (paratyroidey) (E20—-E21)
karence vitaminu D (E55.—)

Poruchy metabolismu médi

Menkesova nemoc (zauzlené vlasy)(ocelové viasy)

Wilsonova nemoc

Poruchy metabolismu zeleza

Hemochromatéza

Nepatfi sem: anemie:

. Z nedostatku Zeleza (D50.-)
. sideroblasticka (D64.0—-D64.3)

Poruchy metabolismu zinku

Acrodermatitis enteropathica

Poruchy metabolismu fosforu a fosfataz

Nedostatek kyselé fosfatazy

Familiarni hypofosfatemie

Hypofosfatazie

Vitamin D rezistentni:

. osteomalacie

. kfivice

Nepatfi sem: osteomalacie dospélych (M83.-)
osteoporéza (M80-M81)

Poruchy metabolismu hoir€iku

Hypermagnezemie

Hypomagnezemie

Poruchy metabolismu vapniku

Familidrni hypokalciuricka hyperkalcemie

Idiopaticka hyperkalciurie

Nepatfi sem: chondrokalcinéza (M11.1-M11.2)
hyperparatyre6za (E21.0-E21.3)

Jiné poruchy metabolismu minerala

Poruchy metabolismu mineralti NS
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IEX cysticka fibroza

Patfi sem:  mukoviscidoza

.0 Cysticka fibroza s plicnimi projevy

.1 Cysticka fibroza se stfevnimi projevy
Syndrom distalni stfevni obstrukce
Mekoniovy ileus u cystické fibrézy+ (P75%)
Nepatfi sem: mekoniova obstrukce (ileus) v pfipadé, kdy neni

pritomna cysticka fibréza (P76.0)
. 8 Cysticka fibréza s jinymi projevy
9 Cysticka fibré6za NS

IEE) Amyloidéza

Nepatfi sem: Alzheimerova nemoc (G30.-)

.0 Rodinné — dédi¢na amyloid6za bez neuropatie
Familiarni sttedozemni horecka
Dédi¢na amyloidni nefropatie

.1 Rodinné — dédi¢na neuropaticka amyloidéza
Amyloidni polyneuropatie (portugalska)

.2 Rodinné - dédi¢éna amyloidéza NS

.3 Sekundarni systémova amyloidéza
Amyloidéza sdruzena s hemodialyzou

.4 Organové ohrani€ena amyloidéza
Lokalizovana amyloid6za

.8 Jina uréena amyloidéza

.9 Amyloidéza NS

m Snizeni objemu plazmy nebo extracelularni tekutiny
Dehydratace
Hypovolemie
Ztrata objemu
Nepatfi sem: dehydratace novorozencu (P74.1)
hypovolemicky Sok
. NS (R57.1)
. pooperacni (T81.1)
. Urazovy (T79.4)

=78 Jiné poruchy tekutin, elektrolyti a acidobasické

rovnhovahy

.0 Hyperosmolalita a hypernatremie
Pfebytek sodiku
PFetiZzeni sodikem

.1 Hypoosmolalita a hyponatremie
Nedostatek sodiku
Nepatfi sem: syndrom nepfimérené sekrece antidiuretického

hormonu (E22.2)
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.2 Acidéza
Aciddza:
.NS
. mlééna
. metabolicka
. respiraéni
Nepatii sem: diabeticka acidéza (E10-E14) se spole¢nou
charakteristikou .1 na étvrtém misté
.3 Alkaléza
Alkal6za:
.NS
. metabolicka
. respiracni
.4 Smisena porucha acidobasické rovnovahy
.5 Hyperkalemie
Prebytek drasliku
Pretizeni draslikem
.6 Hypokalemie
Nedostatek drasliku
. 7 Pretizeni tekutinami
Nepatii sem: edém (R60.—)
. 8 Jiné poruchy rovnovahy elektrolytl a tekutin nezarazené jinde
Elektrolytova nerovnovaha NS
Hyperchloremie
Hypochloremie

Jiné poruchy metabolismu
Jestlize je vyvolano IéCivy, Ize k vyznaceni |éCiva pouzit dodatkovy
kod vnéjsich pficin (Kapitola XX.).
Nepatii sem: histiocytéza X (chronicka) (C96.6)
.0 Poruchy metabolismu plazmatickych bilkovin nezarazené
jinde
Nedostatek alfa-1 antitrypsinu
Bisalbuminemie
Nepatfi sem: poruchy metabolismu lipoprotein(i (E78.—)
monoklonalni gamapatie nejasného vyznamu (MGUS)
(D47.2)
polyklonélni hypergamaglobulinemie (D89.0)
Waldenstrémova makroglobulinemie (C88.0)
.1 Lipodystrofie nezarazena jinde
Lipodystrofie NS
Nepatri sem: Whippleova nemoc (K90.8)
.2 Lipomatéza nezarazena jinde
Lipomatoza:
.NS
. bolestiva (Dercumova)
.3 Syndrom nadorové lyzy
Rozpad nadoru (nasledujici protinadorovou Ié¢bu)(spontanni)
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.8 Jiné uréené poruchy metabolismu
Launoisova—Bensaudova adenolipomatéza
Trimetylaminurie

.9 Poruchy metabolismu NS

Metabolické a endokrinni stavy po operacnich a jinych

zakrocich nezarazené jinde

.0 Hypotyredza po operacnich a jinych vykonech
Postiradia¢ni hypotyre6za
Pooperaéni hypotyreéza

.1 Hypoinzulinemie po operaénich a jinych vykonech
Hyperglykemie po pankreatektomii
Pooperacéni hypoinzulinemie

.2 Hypoparatyreéza po operacnich a jinych vykonech
Tetanie paratyreoprivni

. 3 Hypopituitarismus po operacnich a jinych zakrocich
Poiradia¢ni hypopituitarismus

.4 Ovarialni selhani po operacnich a jinych zakrocich

.5 Testikularni hypofunkce po operaénich a jinych zakrocich

.6 Hypofunkce kiry (dfené) nadledvin po operaénim nebo jiném
zakroku

. 8 Jiné endokrinni a metabolické poruchy po operacénich a jinych
zakrocich

.9 Metabolicka a endokrinni porucha po operaénim nebo jiném
zakroku NS

Poruchy vyzivy a premény latek pfi nemocech
zarazenych jinde
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V.
PORUCHY DUSEVNI A PORUCHY
CHOVANI (FO0-F99)

Patfi sem:  poruchy psychického vyvoje
Nepatii sem: pfiznaky, znaky a abnormaini klinické a laboratorni nalezy
nezafazené jinde (RO0—R99)

Tato kapitola obsahuje nasledujici oddily:

FOO-F09 Organické duSevni poruchy vetné symptomatickych

F10-F19 Poruchy duSevni a poruchy chovani zpusobené uzivanim
psychoaktivnich latek

F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy

F30-F39 Afektivni poruchy (poruchy nalady)

F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy

F50-F59 Syndromy poruch chovani, spojené s fyziologickymi poruchami
a somatickymi faktory

F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

F70-F79 Mentalni retardace

F80-F89 Poruchy psychického vyvoje

F90-F98 Poruchy chovani a emoci s obvyklym nastupem v détstvi

a v dospivani
F99 Neuréena dusevni porucha
Pro tuto kapitolu jsou stanoveny nasledujici polozky s hvézdi¢kou:
FOO* Demence u Alzheimerovy nemoci
FO2* Demence u jinych nemoci zafazenych jinde

ORGANICKE DUSEVNi PORUCHY VCETNE
SYMPTOMATICKYCH (F00-F09)

Tento oddil obsahuje skupinu duSevnich poruch, seskupenych na
podkladé spole¢né prokazatelné etiologie u mozkového onemocnéni,
poranéni mozku nebo jiného poskozeni vedouciho k mozkové dysfunkci.
Tato dysfunkce mulze byt primarni, jako je tomu u nemoci, poranéni nebo
poskozeni, které postihuji mozek pfimo a selektivné; nebo sekundarni, kdy
je mozek postizen pouze jako jeden z mnoha organu nebo télesnych
systému u systémovych chorob nebo onemocnéni.

Demence (FO0-F03) je syndrom zpUsobeny chorobou mozku, obvykle
chronické nebo progresivni povahy, kde dochazi k poruseni mnoha vysSich
nervovych kortikalnich funkci, k nimz patfi pamét, mysleni, orientace,
chapani, pocitani, schopnost uceni, jazyk a isudek. Védomi neni zastfeno.
Obvykle je pfidruzeno porusené chapani a pfilezitostné mu pfedchazi

i zhorSeni emo¢ni kontroly, socialniho chovani nebo motivace. Tento
syndrom se vyskytuje u Alzheimerovy choroby, cerebrovaskularniho
onemocnéni a u jinych stavl, které primarné postihuji mozek.

K vyznaleni zakladni nemoci Ize pouzit dodatkovy kod.
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m Demence u Alzheimerovy nemoci (G30.—+)

. 0%

L

.2

. 9%

Alzheimerova choroba je primarnim degenerativhim onemocnénim
mozku neznamé etiologie s charakteristickymi neuropatologickymi
a neurochemickymi vlastnostmi. Tato choroba zacina obvykle
nenapadné a pomalu, ale trvale progreduje b&hem obdobi nékolika
let.

Demence u Alzheimerovy nemoci s €éasnym nastupem
(G30.0+)

Demence u Alzheimerovy choroby, ktera zacina pfed 65. rokem,
s relativné rychle se zhorSujicim pribéhem a s vyraznymi
mnohocetnymi poruchami vyS8Sich korovych funkci.

Alzheimerova nemoc, 2. typ

Presenilni demence Alzheimerova typu

Priméarni degenerativni demence Alzheimerova typu, vznikajici

Vv preseniu

Demence u Alzheimerovy nemoci s pozdnim nastupem
(G30.1+)

Demence u Alzheimerovy choroby, ktera zacina po 65. roce,
obvykle v 70 letech a pozdéji. Ma pozvolny prabéh. Hlavnim
pfiznakem je porucha paméti.

Alzheimerova nemoc 1. typu

Primarni degenerativni demence Alzheimerova typu s pozdnim
nastupem demence Alzheimerova typu

Demence u Alzheimerovy nemoci, atypického nebo
smiseného typu (G30.8+)

Atypicka demence Alzheimerova typu

Demence u Alzheimerovy nemoci NS (G30.9+)

m Vaskularni demence

=]

Vaskularni demence je nasledek mozkovych infarktd,
zpUsobenych cévni chorobou véetné hypertenzni cerebrovaskularni
choroby. Infarkty jsou vétSinou malé, ale jejich vliv se kumuluje.
Vyskyt je oby&ejné v pozdnim véku.

Patfi sem:  arterioskleroticka demence

Vaskularni demence s akutnim nastupem

Obvykle se vyviji rychle po opakovanych iktech, zplsobenych
mozkovou trombdézou, embolii nebo krvacenim. Ve vzacnych
pfipadech muze byt pfi¢inou i jedind masivni ischemicka nekréza.
Multiinfarktova demence

Nastup je postupnéjsi. Vznika jako nasledek Fady pfechodnych
ischemickych pfihod, které vedou k hromadéni ischemickych
nekréz v mozkovém parenchymu.

Pfevazné kortikalni demence

Subkortikalni vaskularni demence

Zahrnuje pfipady s anamnézou hypertenze a loZisky ischemické
destrukce v hloubce bilé hmoty mozkovych hemisfér. Mozkova
kdra je obvykle zachovana, toto kontrastuje s klinickym obrazem,
ktery zna¢né pfipomina demenci u Alzheimerovy nemoci.
Smisena kortikalni a subkortikalni vaskularni demence

Jiné vaskularni demence

Vaskularni demence NS
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m Demence u jinych nemoci zarazenych jinde

. 0%

A

.2

.3

. 4

PFipady demence, které jsou zplsobeny, nebo to alespori
predpokladame, jinou pfi¢inou nez Alzheimerovou nebo
cerebrovaskularni nemoci. Mize se objevit v kterémkoli zivotnim
obdobi, ackoliv zfidka ve stafi.

Demence u Pickovy choroby (G31.0+)

Progresivni demence, pfichazejici ve stfednim véku,
charakterizovana ¢asnymi, pomalu progredujicimi zménami
charakteru a socialni deterioraci, nasledovana poruchou intelektu,
paméti a jazykovych funkci, s apatii, euforii a pfilezitostné

s extrapyramidovymi pfiznaky.

Demence u Creutzfeldtovy—Jakobovy nemoci (A81.0+)
Progresivni demence s velkym neurologickym nélezem,
zplGsobenym specifickymi neuropatologickymi zménami, o nichz se
domnivame, Ze jsou zplsobeny pfenosnym agens. Nastup je
obvykle ve stfednim nebo pozdéjsim véku, ale mlze se vyskytnout
kdykoli béhem dospélosti. Priibéh vede k smrti béhem jednoho az
dvou let.

Demence u Huntingtonovy nemoci (G10+)

Demence, vyskytujici se jako ¢ast difuzni degenerace mozku.
Porucha je pfenasena jedinym autozomalné& dominantnim genem.
Symptomy se typicky hlasi ve 3. a 4. dekadé. Progrese je pomala.
Vede ke smrti obvykle béhem 10-15 let.

Demence u Huntingtonovy choroby

Demence u Parkinsonovy nemoci (G20+)

Demence se vyviji v pribéhu diagnostikované Parkinsonovy
nemoci. Dosud nebyly prokazany zadné jeji zvlastni rozliSujici
klinické projevy.

Demence pfi:

. paralysis agitans

. parkinsonismu

Demence u onemocnéni virem lidské imunodeficience [HIV]
(B22.0+)

Demence se vyviji v prubéhu onemocnéni HIV, v nepfitomnosti
soucasné jiné nemoci nebo stavu jiného nez infekce HIV, které by
mohly vysvétlit klinické projevy demence.
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. 8* Demence u jinych uréenych nemoci zarazenych jinde
Demence u (pfi):
. mozkové lipidézy (E75.—+)
. epilepsie (G40.—+)
. hepatolentikularni degenerace (E83.0+)
. hyperkalcemie (E83.5+)
. hypotyreoze, ziskané (EO1.—+, E03.—+)
. intoxikace (T36-T65+)
. nemoc s Lewyho télisky (demence)(Lewy body disease) (G31.8+)
. roztrouSena skleréza (G35+)
. neurosyfilis (A52.1+)
. deficitu niacinu [pellagra] (E52+)
. polyarteritis nodosa (M30.0+)
. systémového lupus erythematodes (M32.—+)
. trypanozomoéze (B56.—+, B57.—+)
. uremii (N18.5+)
. karenci vitaminu B4, (E53.8+)

K Neurcena demence
Patfi sem:  Presenilni:
. demence NS
. psychoza NS
Primérni degenerativni demence NS
Senilni:
. demence
. NS
. depresivni nebo paranoidni typ
. psychoza NS
Pokud je to zadouci, Ize k oznaceni deliria €i stavu akutni
zmatenosti pfidruzeného k demenci pouzit dodatkovy kod.
Nepatfi sem: senilita NS (R54)

Organicky amnesticky syndrom, ktery nebyl vyvolan
alkoholem nebo jinymi psychoaktivnimi latkami
Syndrom zfetelného narudeni recentni a dlouhodobé paméti,
zatimco bezprostiedni vybavnost je zachovana; je snizena
schopnost se ucit né¢emu novému a je ¢asova dezorientace.
Konfabulace mlZe byt vyraznym projevem, ale vnimani a ostatni
poznavaci funkce, v€etné intelektu, jsou obvykle neporuseny.
Progndza zalezi na prubéhu zakladni léze.
Korsakovova psychéza nebo syndrom nealkoholického ptivodu
Nepatfi sem: amnézie:

. NS (R41.3)

. anterogradni (R41.1)

. disociativni (F44.0)

. retrogradni (R41.2)

Korsakovuv syndrom:

. vyvolany alkoholem nebo neurcéeny (F10.6)

. vyvolany jinymi psychoaktivnimi latkami (F11-F19 se

spole¢nou charakteristikou .6 na ¢tvrtém misté)
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Delirium, které neni vyvolané alkoholem nebo jinymi
psychoaktivnimi latkami
Etiologicky nespecifikovany organicky cerebralni syndrom,
charakterizovany sou€asnymi poruchami védomi a pozornosti,
vnimani, mysleni, paméti, psychomotorického chovani, emoci
a spankového rytmu. Trvani je rizné dlouhé a stuperi tézkosti od
lehkého po znaéné tézky.
Patfi sem:  akutni nebo subakutni:
. mozkovy syndrom
. stav zmatenosti (nealkoholického puvodu)
. psychéza pfi infekénim onemocnéni
. organicka reakce
. psychoorganicky syndrom
Nepatfi sem: delirium tremens alkoholického ptvodu nebo
neurcené (F10.4)
.0 Delirium, které nenaseda na demenci, takto popsané
Delirium, nasedajici na demenci
Pokud je to zadouci, Ize k identifikaci typu demence pouzit
dodatkovy kéd.
.8 Jiné delirium
Delirium smi$eného plvodu
Pooperacéni delirium
.9 Delirium NS

Jiné dusevni poruchy, zptisobené poskozenim mozku,
jeho dysfunkci a somatickou nemoci
Obsahuje rozli¢né stavy kauzalné spojené s mozkovou poruchou,
vyvolanou primarnim mozkovym onemocnénim, systémovou
nemoci postihujici mozek sekundarné, exogennimi toxickymi
latkami nebo hormony, endokrinnimi poruchami nebo jinymi
somatickymi onemocnénimi.
Nepatfi sem: sdruzené s:
. deliriem (F05.—)
. demenci podle zafazeni v FOO—F03
nésledek poziti alkoholu nebo jinych psychoaktivnich
latek (F10-F19)
.0 Organicka halucinéza
Porucha s trvalymi nebo navracejicimi se halucinacemi, obvykle
zrakovymi nebo sluchovymi, které se objevuji za jasného védomi,
a mohou nebo nemusi byt subjektem rozpoznany. Bludné
zpracovani halucinaci se mize vyskytnout, ale bludy nejsou
v klinickém obraze hlavni. Nahled mlze byt zachovan.
Organicky halucinatorni stav (nealkoholovy)
Nepatfi sem: alkoholicka halucinéza (F10.5)
schizofrenie (F20.—)

—



198 / V. KAPITOLA

1

Organicka katatonni porucha
Porucha snizené (stupor) nebo zvySené (excitace)
psychomotorické aktivity spojena s katatonnimi pfiznaky. Extrémy
psychomotorické poruchy se mohou stfidat.
Nepatfi sem: katatonni schizofrenie (F20.2)
stupor:
. NS (R40.1)
. disociativni (F44.2)
Organicka porucha s bludy (podobna schizofrenii)
Porucha, kde v klinickém obraze pfevaZuji perzistujici nebo
recidivujici bludy. Bludy mohou byt doprovazeny halucinacemi.
Mohou byt pfitomny nékteré vlastnosti, pfipominajici schizofrenii,
jako bizarni halucinace nebo poruchy mysleni.
Paranoidni a paranoidné-halucinatorni organické stavy
Schizofrenii podobna psychdza u epilepsie
Nepatfi sem: porucha:
. akutni a pfechodna psychoticka (F23.—)
. S trvalymi bludy (F22.—)
. psychoticka vyvolana drogami (F11-F19 se
spole¢nou charakteristikou .5 na ¢tvrtém misté)
schizofrenie (F20.—)
Organické poruchy nalady (afektivni)
Poruchy, charakterizované zménou nalady nebo afektu, obvykle
doprovazené zménou celkové urovné aktivity, depresivni,
hypomanické, manické nebo bipolarni [viz F30-F38], ale
dostavuijici se jako nasledek organické poruchy.
Nepatii sem: poruchy nalady, neorganické nebo NS (F30-F39)
Organicka uzkostna porucha
Porucha charakterizovang z&kladnimi popisnymi rysy
generalizované uzkostné poruchy (F41.1), panické poruchy (F41.0)
nebo kombinaci obou, ale objevujici se v souvislosti s organickou
poruchou.
Nepatfi sem: uzkostné poruchy, neorganické nebo NS (F41.—)
Organicka disociativni porucha
Porucha charakterizovana ¢aste€nou nebo Uplnou ztratou normalni
integrace mezi paméti minulého, uvédomovanim si identity
a bezprostfednich vijem( a ovladanim télesnych pohyb [viz
F44.-], jakozto nasledek organické poruchy.
Nepatii sem: disociativni (konverzni) poruchy neorganické nebo NS
(F44.-)
Organicka emoc¢ni labilita (astenie)
Porucha charakterizovana emocni inkontinenci nebo labilitou,
unavitelnosti a fadou nepfijemnych télesnych pocitd (napf. zavraté)
a bolesti, ale objevujici se jako nasledek organické poruchy.
Nepatfi sem: somatoformni poruchy, neorganické nebo NS (F45.—)
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. 7 Lehka porucha poznavani
Porucha charakterizovana poSkozenim paméti, potizemi s u€enim
a se snizenou schopnosti koncentrace na dany ukol déle nez jen
v kratkém Useku, Casty je zjevny pocit duSevni unavy, kdyz je
snaha o vyfeSeni ukolu. Nové uceni je subjektivné obtizné, i kdyz
objektivné Gispé&sné. Zadny z téchto symptom( neni tak zavazny,
aby byla vyslovena bud diagn6za demence (FOO—F03), nebo
deliria (F05.—). Tato diagndza by se méla stanovit jen ve spojeni se
specifikovanou somatickou poruchou a neméla by byt stanovena za
pfitomnosti jakékoli dusevni poruchy nebo poruch chovani
zafazenych do F10-F99. Tato porucha miize pfedchazet, byt
pfidruzena nebo nasledovat Siroké spektrum infekci a somatickych
poruch jak mozkovych, tak systémovych, ale pfimy dikaz ucasti
mozku neni vzdy nezbytné pfitomen. Mize byt odliSen od
postencefalitického syndromu (F07.1) a postkomo¢niho syndromu
(FO7.2) odliSnou etiologii, uzsim spektrem vSeobecné mirnéjsich
symptomu a obycejné krat§im trvanim.

.8 Jiné urcené dusevni poruchy zplisobené poskozenim
a dysfunkci mozku a somatickou nemoci
Epilepticka psychdéza NS

.9 Neurcéena dusevni porucha, zpisobena poskozenim
a dysfunkci mozku a somatickou nemoci
Organicky(-a):
. mozkovy syndrom NS
. dusevni porucha NS

Z\F4l Poruchy osobnosti a chovani zplisobené
onemocnénim, poSkozenim a dysfunkci mozku
Zména osobnosti nebo chovani muze byt reziduaini nebo
soubéznou poruchou pfi (po) onemocnéni, poSkozeni nebo
dysfunkci mozku.

. 0 Organicka porucha osobnosti
Porucha je charakterizovana vyraznou zménou nauc¢enych vzorud
chovani, premorbidné subjektem uZivanych, v€etné vyjadreni
emoci, potfeb a nutkani. Zhorseni funkci poznavani a mysleni, ale
i zména sexuality maze byt také soucasti klinického obrazu.
Organicka:
. pseudopsychopatickd osobnost
. pseudoretardovana osobnost
Syndrom:
. frontalniho laloku
. osobnosti s limbickou epilepsii
. lobotomie
. postleukotomicky
Nepatfi sem: trvalé zmény osobnosti po:
. katastrofické zku$enosti (F62.0)
. prodélani psychické choroby (F62.1)
postkomocni syndrom (F07.2)
postencefaliticky syndrom (F07.1)
specifikované poruchy osobnosti (F60.—)
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.1 Postencefaliticky syndrom
Rezidualni nespecifické a variabilni zmény chovani po prodélani
virové nebo bakterialni encefalitidy. Hlavni rozdil mezi touto
poruchou a organickymi poruchami je ten, Ze tento syndrom je
reverzibilni.
Nepatfi sem: organické poruchy osobnosti (F07.0)

.2 Postkomoéni syndrom
Tento syndrom se objevuje po urazu hlavy (obvykle dostate¢né
tézkém, Ze zplsobil ztratu védomi) a zahrnuje fadu riznych
symptomd, jako bolest hlavy, zavraté, inava, podrazdénost,
obtiznou koncentraci a schopnost provadét duSevni ukoly, poruchu
paméti, nespavost a sniZzenou toleranci ke stresu, emocnimu
vzru$eni nebo alkoholu.
Postkontuzni syndrom (encefalopatie)
Posttraumaticky mozkovy syndrom nepsychoticky
Nepatii sem: stavajici (soucasny) otfes mozku (S06.0)

. 8 Jiné organické poruchy osobnosti a chovani zplisobené
onemocnénim, poskozenim a dysfunkci mozku
Organicke afektivni onemocnéni pravé hemisféry

.9 Organické poruchy osobnosti a chovani nespecifikované,
zpuisobené onemocnénim, poskozenim a dysfunkci mozku
Organicky psychosyndrom

Neurcena organicka nebo symptomaticka dusevni
porucha
Psychéza:
. organicka NS
. symptomaticka NS
Nepatri sem: psychéza NS (F29)
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PORUCHY DUSEVNi A PORUCHY CHOVANI
ZPUSOBENE UZIVANIM PSYCHOAKTIVNICH LATEK
(F10-F19)

Tento oddil obsahuje Siroké spektrum nemoci rizné tize a rtznych
klinickych forem, které vS§ak vSechny sdileji spole€ny jmenovatel, kterym je
uzivani psychoaktivnich substanci, které mohou, ale nemuseji byt
predepsany lékafem. Tuto substanci specifikuje tfeti znak kédu, Etvrty
znak kodu potom specifikuje klinicky stav; ¢tvrty znak kodu by mél byt
pouzivan podle potfeby pro kazdou specifikovanou substanci, je vSak
nutné pfipomenout, Ze ne vSechny moznosti na ¢tvrtém misté jsou
pouzitelné pro vSechny substance.

Identifikace psychoaktivni substance by méla byt zaloZzena na co nejvice
informacnich zdrojich, napf. udajich ziskanych od pacienta, analyze krve
nebo jinych télesnych tekutin, charakteristickych somatickych

a psychickych pfiznacich, klinickych znacich a chovani a na dalSich
dlikazech jako drogy v pacientové vlastnictvi nebo zpravy od
informovanych tfetich osob. Mnoho uzivatell drog bere vice nez jeden typ
psychoaktivni latky. Je-li to mozné, hlavni diagnéza by méla byt
klasifikovana podle substance nebo tfidy substance, ktera zplsobila nebo
se podilela nejvice na sou¢asném klinickém syndromu. Jiné diagnézy by
mély byt kddovany, pokud byly jiné psychoaktivni latky poZity

v intoxikacnich mnozstvich (obvykla charakteristika .0 na ¢tvrtém misté)
nebo v mife zpUsobujici poruchu (obvykla charakteristika .1 na ¢tvrtém
misté), zavislost (obvykla charakteristika .2 na ¢tvrtém misté) nebo jiné
poruchy (obvykla charakteristika .3 — .9 na ¢tvrtém misté).

Pouze v pfipadech, kde zpusoby uzivani psychoaktivni substance jsou
chaotické a nevybiravé nebo kdyz je podil rdznych psychoaktivnich latek
nefesSitelné smiSeny, méla by byt pouzita diagnéza poruchy, zpisobené
uzitim mnohocetnych drog (F19.-).
Nepatri sem: ablzus substanci, které nezplsobuji zavislost (F55)
U polozek F10-F19 se pouziva nasledujici ¢lenéni na &tvrtém misté:
. 0 Akutni intoxikace
Stav po aplikaci psychoaktivni latky vedouci k porucham urovné
védomi, poznavani vnimani, emotivity nebo chovani, nebo jinych
psychofyziologickych funkci a reakci. Poruchy jsou vyvolany
pfimym akutnim farmakologickym plsobenim a ¢asem mizi,
s uplnym navratem, pokud nedojde k poSkozeni tkani, nebo se
neobjevi jiné komplikace. Za komplikace pocitdme: uraz, vdechnuti
zvratkd, delirium, kéma, kfeCe, eventualné dalSi zdravotni obtize.
Pavod komplikaci je odvisly od substance a zplUsobu pouziti.
Akutni opilost (u alkoholismu)
,Spatné cesty” (faux pas)(drogy)
Opilost NS
Patologicka intoxikace
Stavy tranzu a posedlosti pfi intoxikaci psychoaktivni latkou
Nepatii sem: intoxikace ve smyslu otravy (T36—T50)
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.1 Skodlivé pouziti
Pfiklad uZiti psychoaktivni latky vedouci k porue zdravi. PoSkozeni
muze byt somatické (hepatitida pfi injekénim podani) nebo
psychické (epizody sekundarni deprese az tézky alkoholismus)
Abuzus psychoaktivni latky

.2 Syndrom zavislosti
Soubor behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych stavd, ktery se
vyviji po opakovaném uziti substance a ktery typicky zahrnuje silné
pFani uzit drogu, porudené ovladani pfi jejim uzivani, pfetrvavajici
uzivani této drogy i pres Skodlivé nasledky, priorita v uzivani drogy
pFed ostatnimi aktivitami a zavazky, zvySena tolerance pro drogu
a nékdy somaticky odvykaci stav. Syndrom zavislosti miize byt
pFitomen pro specifickou psychoaktivni substanci (napf. tabak,
alkohol nebo diazepam), pro skupinu latek (nap¥. opioidy) nebo pro
Sir8i rozpéti farmakologicky rozli€nych psychoaktivnich substanci.
Chronicky alkoholismus
Dipsomanie
Toxikomanie

.3 Odvykaci stav
Skupina pFiznakl rdzného seskupeni a stupné zavaznosti,
vyskytujici se pfi absolutnim nebo relativnim odvykani
psychoaktivni latky po jejim dlouhotrvajicim uzivani. Nastup
a prabéh odvykaciho stavu jsou ¢asové ohrani¢eny a maji vztah
k typu psychoaktivni latky a davce, ktera byla uZita bezprostiedné
pred zastavenim nebo redukci uzivani. Odvykaci stav mize byt
komplikovan kife¢emi.

.4 Odvykaci stav s deliriem
Stav, definovany charakteristikou .3 na ¢tvrtém misté, je
komplikovan deliriem, jak je definovano v F05.—. Mohou se také
objevit kfe€e. Pokud je podezfeni, Ze organické faktory hraji roli
v etiologii, stav by mél byt zafazen do F05.8.
Delirium tremens (vyvolané alkoholem)
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.5 Psychoticka porucha
Soubor psychotickych fenomenu, které se objevuji béhem pouziti
psychoaktivnich latek nebo po ném, které v8ak nelze vysvétlit
pouze akutni intoxikaci a nejsou soucasti odvykaciho stavu.
Porucha je charakterizovana halucinacemi (typicky sluchovymi, ale
Casto ve vice nez jen v jedné senzorické modalité), percep&nimi
zkomolenimi, bludy (€asto paranoidni nebo persekucni povahy),
psychomotorickymi poruchami (vzrusenim nebo stuporem)
a abnormalnim afektem, ktery se maze objevit v rozsahu od
intenzivniho strachu az k extazi. V&domi je obvykle jasné, ale
urcity stupen jeho zastfeni muze byt pfitomen, nikoliv v§ak tézky
stav zmatenosti.
Alkoholicka:
. halucin6za
. zarlivost
. paranoia
. psych6za NS
Nepatfi sem: psychoticka porucha indukovana alkoholem anebo
Jinymi psychoaktivnimi latkami, rezidualni nebo
s pozdnim nastupem (F10-F19 se spole¢nou
charakteristikou .7 na Ctvrtém misté)
.6 Amnesticky syndrom
Syndrom sdruzeny s vyraznym chronickym postizenim paméti na
nedavné i vzdalené skutecnosti. Bezprostfedni vybavovani je
obvykle zachovano a Cerstva pamét je typicky vice poSkozena nez
pamét davna. Narudeni pocitu €asu a fazeni udalosti jsou obvykle
zfejmé, jako je poruSena schopnost ucit se novému. Konfabulace
mUze byt vyjadfena, ale neni vzdy pfitomna. Jiné kognitivni funkce
mohou byt relativné dobfe zachovany a amnestické defekty jsou
v nepoméru k ostatnim porucham.
Amnestické porucha, vyvolana drogami anebo alkoholem,
Korsakovova psychéza nebo syndrom, vyvolané alkoholem anebo
jinou psychoaktivni substanci nebo neuréeného pavodu.
Pokud je amnesticky syndrom sdruzen s Wernickeovou nemoci
nebo syndromem, je mozno pouzit dodatkovy kéd (E51.2+,
G32.8%).
Nepatii sem: nealkoholicky Korsakovuv syndrom (F04)
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. 7 Psychoticka porucha rezidualni a s pozdnim nastupem
Porucha, u niz zmény v poznavani, afektu, osobnosti nebo chovani,
vyvolané alkoholem nebo psychoaktivni substanci, pfetrvavaji za
obdobi, kdy pfimy tcinek ve vztahu k psychoaktivni latce mize byt
predpokladan. Nastup poruchy by mél mit pfimy vztah k uZiti
psychoaktivni latky. Pfipady, kdy se uvodni nastup stavu objevuje
pozdéji nez epizoda (epizody) uziti latky, by mél byt kédovan zde
jen tehdy, je-li dosazZitelny jasny a pfesvédCivy doklad, Ze tento
ucinek mazeme pfisoudit rezidualnimu ucinku psychoaktivni latky.
.Flashbacks” mohou byt ¢aste¢né odliseny od psychotického stavu
svou epizodickou povahou, béZné velmi kratkého trvani a svym

psychoaktivni latce.
Alkoholicka demence NS
Chronicky alkoholicky mozkovy syndrom
Demence a jiné leh¢i formy pretrvavajiciho poskozeni kognitivnich
funkci
,Flashbacks”
Psychoticka porucha s pozdnim nastupem vyvolana psychoaktivni
latkou
Posthalucinogenni percepéni porucha
Rezidudlni:
. afektivni porucha
. porucha osobnosti a chovani
Nepatfi sem: alkoholem nebo psychoaktivni latkou vyvolany:
. Korsakoviv syndrom (F10—F19, se spolecnou
charakteristikou .6 na &tvrtém misté)
. psychoticky stav (F10-F19) se spole¢nou
charakteristikou .5 na &tvrtém misté
.8 Jiné dusevni poruchy a poruchy chovani
.9 Neuréené dusevni poruchy a poruchy chovani

Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené
uzivanim alkoholu

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené
uzivanim opioidu

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZzkami F10—F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené
uzivanim kanabinoidu

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

KM Poruchy dusevni a poruchy chovani zpliisobené
uzivanim sedativ nebo hypnotik

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]
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Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené
uzivanim kokainu

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené
uzivanim jinych stimulancii, véetné kofeinu
[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené
uzivanim halucinogenu

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZzkami F10—-F19]

@l Poruchy dusevni a poruchy chovani zpisobené
uzivanim tabaku

[Nasledujici podrobné &lenéni na ¢tvrtém misté je uvedeno pied
poloZzkami F10-F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené
uzivanim prchavych rozpoustédel

[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené
uzivanim vice drog a jinych psychoaktivnich latek
[Nasledujici podrobné &lenéni na &tvrtém misté je uvedeno pied
poloZkami F10-F19]

Tuto polozku uzivejte tehdy, je-li znamo, Ze bylo uzito dvou nebo
vice psychoaktivnich latek, ale neni mozno rozhodnout, ktera
substance se na poru$e podili nejvice. Tuto polozku bychom méli
pouzit i tehdy, kdyz je identifikace nékteré nebo vSech uzitych
psychoaktivnich latek nejistd nebo neznama. Mnozi uzivatelé vice
druht drog ¢asto ani sami neznaji pfesné to, co berou.

Patii sem: chybné uZiti drog NS
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SCHIZOFRENIE, PORUCHY SCHIZOTYPALNI
A PORUCHY S BLUDY (F20-F29)

Do tohoto oddilu byly seskupeny schizofrenie, jako nejdlilezitéjsi ¢len této
skupiny, schizotypalni porucha, poruchy s trvalymi bludy a vétsi skupina
akutnich a pfechodnych psychotickych poruch. Schizo-afektivni poruchy
zUstavaji v této kapitole i pfes svou kontroverzni povahu.

m Schizofrenie

Schizofrenické poruchy jsou obecné charakterizovany podstatnou
a typickou deformaci mySleni a vnimani. Afekty jsou nepfiméfené
nebo otupélé. Jasné védomi a intelektualni kapacita jsou obvykle
zachovany, ackoliv v priibéhu doby se mohou vyvinout urcité
zahrnuji: ozvu€ovani mySlenek; vkladani nebo odnimani myslenek;
vysilani myslenek; bludné vnimani a bludy ovladani; pasivita nebo
ovliviiovani; sluchové halucinace, které komentuji nebo diskutuji
o pacientovi ve tfeti osobé&; poruchy mySleni a negativni pfiznaky.
Priibéh schizofrenickych poruch je bud' trvaly nebo epizodicky
s narUstajicim nebo trvalym defektem, anebo mlze byt jedna nebo
vice atak s Uplnou nebo neuplnou remisi. Diagnéza schizofrenie by
nemeéla byt stanovena za pfitomnosti rozsahlych nebo manickych
symptomu, pokud neni jasné, Ze schizofrenni pfiznaky pfedchazely
afektivni poruchu. Schizofrenie by rovnéz neméla byt
diagnostikovana v pfitomnosti ziejmého onemocnéni mozku nebo
bé&hem stavll intoxikace nebo odnéti drogy. Pokud se podobné
poruchy vyvinou v pribéhu epilepsie nebo jinych chorob mozku,
pak by meély byt klasifikovany jako F06.2, pokud byly vyvolany
psychoaktivnimi latkami, pak je zafadte do F10-F19
s charakteristikou .5 na Ctvrtém misté.
Nepatii sem: schizofrenie:

. akutni (nediferencovana) (F23.2)

. cyklicka (F25.2)

schizofrenni reakce (F23.2)

schizotypalni porucha (F21)

.0 Paranoidni schizofrenie

Paranoidni schizofrenie je charakterizovana relativné trvalymi,
Casto persekucnimi bludy, které jsou vétSinou provazeny
halucinacemi sluchovymi a poruchami vnimani. Poruchy afektivni,
poruchy vile, fe¢i a symptomy katatonni jsou bud' nepfitomné nebo
pomérné nenapadné.
Parafrenie
Nepatfi sem: involuéni paranoidni stav (F22.8)

paranoia (F22.0)
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.1 Hebefrenni schizofrenie
Forma schizofrenie, u které jsou napadné zmény afektivni, bludy
a halucinace jsou ¢aste¢né a prchavé, chovani neodpovédné,
nepiedvidatelné, manyrismus je obvykly. Nalada je nepfiméfena
a plocha. Mysleni je dezorganizované a fec€ je inkoherentni. Je zde
tendence k socialni izolaci. Progndza je obvykle Spatna kvali
rychlému rozvoji negativnich symptom(, zvlasté oplosténi afekt(
a ztraté vile. Hebefrenie by se normalné méla diagnostikovat
pouze v dospivani a u mladych dospélych.
Dezorganizovana schizofrenie
Hebefrenie

. 2 Katatonni schizofrenie
Katatonni schizofrenie je charakterizovana pfedevsim vyraznymi
psychomotorickymi poruchami, které mohou oscilovat mezi
hyperkinézou a stuporem nebo povelovym automatizmem
a negativizmem. Ztrnulé postoje mohou trvat dlouhou dobu.
Epizody nahlého vzrudeni mohou byt kombinovany snovymi stavy
(oneiroidnimi) a s zivymi scénickymi halucinacemi.
Katatonni stupor
Schizofrenni:
. katalepsie
. katatonie
. flexibilitas cerea

. 3 Nediferencovana schizofrenie
Psychotické stavy, které splriuji vSeobecna diagnosticka kritéria
pro schizofrenii, ale jez nelze zafadit do zadného z podtypl
v F20.0-F20.2, nebo takové, které maji pfiznaky vice nez jednoho
z nich bez vyrazné pfevahy néjakého zvlastniho souboru
diagnostickych charakteristik.
Atypicka schizofrenie
Nepatfi sem: akutni psychéza podobna schizofrenii (F23.2)

chronicka nediferencovana schizofrenie (F20.5)
postschizofrenni deprese (F20.4)

.4 Postschizofrenni deprese
Depresivni stav, ktery mdze pretrvavat, se objevuje jako dozvuky
schizofrenni nemoci. Nékteré schizofrenni symptomy, at pozitivni
nebo negativni, musi byt stale pfitomny, ale nejsou jiz v popfedi
klinického obrazu. Tyto depresivni stavy jsou spojeny se zvySenym
rizikem sebevrazdy. Pokud nema nemocny Zzadné schizofrenni
symptomy, pak je mozno diagnostikovat depresivni epizodu
(F32.-). Pokud jsou schizofrenni symptomy stale floridni a zfetelné,
pak by méla diagnéza zUstavat na pfislusném schizofrennim
podtypu (F20.0-F20.3)
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. 5 Rezidualni schizofrenie
Chronické stadium ve vyvoji schizofrenni nemoci, kde je jasna
progrese z ¢asného do pozdniho stadia. Je charakterizovana
dlouhodobymi, nikoliv v§ak nezbytné ireverzibilnimi, ,negativnimi”
symptomy a poruchami, napf. psychomotorické zpomaleni; snizena
aktivita; otupélost afektu; pasivita a nedostatek iniciativy; chuda
fe€ v obsahu nebo mnozstvi; Spatna non-verbalni komunikace
vyrazem obli¢eje, o€ima, modulaci hlasu a postoju; snizena péce
o vlastni osobu a defektni socialni projevy.
Chronicka nediferencovana schizofrenie
Restzustand (schizofrenni)
Schizofrenni rezidualni stav, postschizofrenni defekty

.6 Schizophrenia simplex
Porucha s pozvolnym, ale progresivnim vyvojem podivnosti
v chovani, neschopnosti vyhovét spoleéenskym pozadavkim
a upadek celkového projevu. Charakteristické negativni jevy
rezidualni schizofrenie (napf. afektivni plochost, ztrata vile apod.)
se vyvijeji bez jakychkoli zfejmych psychotickych pfiznaku.

. 8 Jina schizofrenie
Cenestopaticka schizofrenie
Schizofreniformni:
. porucha NS
. psychdza NS
Nepatii sem: kratké schizofreniformni poruchy (F23.2)

.9 Schizofrenie NS

Schizotypalni porucha
Porucha je charakterizovana vystfednim chovanim a poruchami

mysleni a afektu, které jsou podobné schizofrennim, ale urcité
a charakteristické symptomy se nevyskytnou v zadném stadiu.
Symptomy mohou zahrnovat chladné a nepfiméfené afekty,
anhedonii, podivinské, napadné chovani; tendenci k izolaci od
spole¢nosti; paranoidni nebo bizarni napady, ale nikoliv pravé
bludy; vtiravé ruminace; poruchy mysleni a vnimani; ob&asné
prechodné, jakoby psychotické ataky s intenzivnimi iluzemi,
sluchovymi a jinymi halucinacemi a bludim podobnymi
myslenkami, obvykle bez zevni provokace. Pfesny nastup
neexistuje a vyvoj a pribéh jsou podobné jako u poruch osobnosti.
Latentni schizofrenni reakce
Schizofrenie:
. hrani¢ni
. latentni
. prepsychoticka
. prodromalni
. pseudoneuroticka
. pseudopsychopaticka
Schizotypalni porucha osobnosti
Nepatii sem: Aspergertv syndrom (F84.5)

schizoidni porucha osobnosti (F60.1)
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IZZR Poruchy s trvalymi bludy

Tato polozka obsahuje rdzné poruchy, kde dlouhotrvajici bludy jsou
jedinou a nejvyrazngjsi klinickou charakteristikou a které
nemUzeme zafadit jako organické, schizofrenni nebo afektivni.
Bludy, které trvaji méné nez nékolik mésicu, se zafazuiji, alespon
docasné, pod F23.—.
.0 Porucha s bludy
Porucha charakterizovana rozvojem bud' jednoho nebo vice
vzajemné souvisejicich bludd, které pretrvavaji ¢asto i cely Zivot.
Obsah bludu nebo bludu je velmi rizny.
Jasné a trvalé sluchové halucinace (hlasy), schizofrenni symptomy
jako bludy ovladani a zfetelné oplosténi afektu a jasny prikaz
mozkové choroby jsou neslucitelné s touto diagnézou. Avsak,
zvlasté u starsich pacientd, pfileZitostné nebo prechodné sluchové
halucinace tuto diagnézu nevyluéuji, protoZe nejsou typicky
schizofrenni a tvofi jen malou ¢ast celkového klinického obrazu.
Paranoia
Paranoidni:
. psychéza
. stav
Parafrenie (pozdni)
Sensitiver Beziehungswahn
Nepatfi sem: paranoidni:
. porucha osobnosti (F60.0)
. psychéza, psychogenni (F23.3)
. reakce (F23.3)
. Schizofrenie (F20.0)
. 8 Ostatni poruchy s pretrvavajicimi bludy
Poruchy, u nichz blud nebo bludy jsou doprovazeny perzistujicimi
halucinatornimi hlasy nebo schizofrennimi symptomy, které vSak
neopravnuji k diagndze schizofrenie (F20.-)
Bludna dysmorfofobie
Involu¢ni paranoidni stav
Paranoia querulans
.9 Perzistujici porucha s bludy NS

Akutni a prechodné psychotické poruchy

Heterogenni skupina poruch, charakterizovanych nahlym vyskytem
psychotickych symptomd, jako jsou bludy, halucinace a poruchy
vnimani s prudkymi poruchami béZného chovani. Akutni porucha je
definovana jako crescendovy vyvoj patologického klinického obrazu
béhem dvou tydnd a méné. Pro tyto poruchy nebyl prokazan jejich
organicky podklad. Popletenost a zmatenost je Casta, ale
dezorientace mistem, asem a osobou neni trvala nebo dostate¢né
zavazna, aby opravnovala k diagnéze organicky zplsobeného
deliria (F05.—). Kompletni uzdraveni se objevuje vétsinou béhem
nékolika mésicu, ale i tydnl a dni. Pokud tato porucha pretrvava,

je tfeba udélat zménu v klasifikaci. Porucha mlze byt sdruzena se
stresem, definovanym obvykle jako stresova udalost, ktera
pfedchazi onemocnéni o jeden az dva tydny.
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. 0 Akutni polymorfni psychoticka porucha bez schizofrennich
symptomu
Akutni psychoticka porucha, u které jsou zjevné halucinace, bludy
a poruchy vnimani, které jsou variabilni a ménici se den ze dne,
dokonce i béhem hodin. Emo¢ni boufe, provazena pfechodnymi
intenzivnimi pocity $tésti nebo extaze, uzkosti nebo podrazdénosti,
jsou Casté. Charakteristické pro klinicky obraz jsou mnohotvarnost
a nestalost. Psychotické jevy neopravnuji k diagnéze schizofrenie
(F20.-). Tyto poruchy maji asto nahly nastup, vyvijeji se rychle
béhem nékolika dni, nakonec symptomy vymizi natrvalo. Pokud
symptomy pfFetrvavaji, pak se diagnéza méla zménit na poruchu
s trvalymi bludy (F22.-).
Bouffée délirante bez symptom0 schizofrenie nebo
nespecifikované
Cykloidni psychodza bez symptomU schizofrenie nebo
nespecifikovana

.1 Akutni polymorfni psychoticka porucha se symptomy
schizofrenie
Akutni psychoticka porucha s polymorfnim a nestabilnim klinickym
obrazem, jak je popsan v F23.0. | pfes tuto svou nestabilitu jsou
pfitomny po vétsinu trvani této poruchy urcité symptomy typické pro
schizofrenii. Pokud schizofrenni pfiznaky pretrvavaji, pak by se
méla diagn6za zménit na schizofrenii (F20.-).
Bouffée délirante se symptomy schizofrenie
Cykloidni psychoza se symptomy schizofrenie

.2 Akutni psychoticka porucha podobna schizofrenii
Akutni psychoticka porucha, jejiz psychotické symptomy jsou
stabilni a opravnuji k diagnéze schizofrenie, ale trvaji méné nez
jeden mésic. Polymorfni nestabilni vlastnosti, jak jsou popsany
v F23.0, nejsou pfitomny. Pokud schizofrenni pfiznaky pretrvavaji,
pak by se méla diagnéza zménit na schizofrenii (F20.—-).
Akutni (nediferencovand) schizofrenie
Kratka schizofreniformni:
. porucha
. psychéza
Oneirofrenie
Schizofrenni reakce
Nepatii sem: organicka porucha s bludy (podobna schizofrenii)

(F06.2)
schizofreniformni porucha NS (F20.8)

.3 Jiné akutni psychotické poruchy prevazné s bludy
Akutni psychotické poruchy, kde hlavnim klinickym obrazem jsou
relativné stabilni bludy a halucinace, ale které neopraviiuji
k diagnoze schizofrenie (F20.—). Pokud bludy pfetrvavaji, pak by
se méla diagn6za zménit na poruchu s trvalymi bludy (F22.—).
Paranoidni reakce
Psychogenni paranoidni psych6za

.8 Jiné akutni a prechodné psychotické poruchy
Jakakoliv jina specifikovana akutni psychoticka porucha, pro niz
neni zfejma zadna organicka pficina a ktera neopravriuje
k zafazeni do F23.0-F23.3.
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.9 Akutni a pfechodné nespecifikované psychotické poruchy
Kratka reaktivni psychéza NS
Reaktivni psychoza

m Indukovana porucha s bludy

Porucha s bludy, kterou trpi dvé nebo vice osob, které jsou v tésné
emocni vazbé. Pouze jedna z nich v8ak trpi pravou psychotickou
poruchou. Bludy u druhé osoby jsou indukovany a obvykle zmizi,
kdyzZ jsou obé osoby od sebe oddéleny.

Folie a deux

Indukovana:

. paranoidni porucha

. psychoticka porucha

m Schizoafektivni poruchy

Jsou to epizodické poruchy, které maji zfejmé jak afektivni, tak
schizofrenni symptomy, takze jednotlivé epizody neopravriuji ani
k diagnoze schizofrenie ani depresivni ¢i manické epizody. Stavy,
kde afektivni symptomy nasedaji na predchozi schizofrenni
onemocnéni nebo doprovazeji &i stfidaji trvalou poruchu s bludy
jiného typu, jsou zafazeny pod F20-F29. Nalada, neodpovidajici
psychotickym symptomdm u afektivnich poruch, neopravriuje
k diagnoze schizoafektivni poruchy.

.0 Schizoafektivni porucha, manicky typ
Porucha, kde jsou vyrazné jak schizofrenni, tak manické
symptomy, takze epizoda choroby neopraviuje ani k diagnéze
schizofrenie ani manie. Tato polozka by se méla pouzivat jak pro
jedinou epizodu, tak pro recidivujici poruchu, kde vétSina epizod je
schizoafektivni manického typu.
Schizoafektivni psychdza, manicky typ
Schizofreniformni psychéza, manicky typ

.1 Schizoafektivni porucha, depresivni typ
Porucha, kde jsou vyrazné oba typy symptom(, jak schizofrenni,
tak depresivni, takZze epizoda neumozriuje diagnézu ani
schizofrenie ani deprese. Tato polozka by se méla pouzivat jak pro
jednu epizodu, tak pro recidivujici chorobu, kde je vétSina epizod
schizoafektivnich, depresivniho typu.
Schizoafektivni psychéza, depresivni typ
Schizofreniformni psychodza, depresivni typ

.2 Schizoafektivni porucha, smiseny typ
Cyklicka schizofrenie
Smisena schizofrenni a afektivni psychoza

. 8 Jiné schizoafektivni poruchy

.9 Schizoafektivni porucha NS
Schizoafektivni psychéza NS

mJiné neorganické psychotické poruchy
Poruchy s bludy a halucinacemi, které neopraviiuji diagnézu
schizofrenie (F20.-), trvalé poruchy s bludy (F22.-), akutni
a prechodné psychotické poruchy (F23.—) nebo psychotického typu
manické faze (F30.2) nebo tézké depresivni faze (F32.3).
Chronicka halucinatorni psychéza
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m Neuréené neorganické psychézy
Psychdza NS
Nepatii sem: duSevni porucha NS (F99)
organicka nebo symptomaticka psychéza NS (F09)

AFEKTIVNi PORUCHY (PORUCHY NALADY) (F30-F39)

U téchto poruch je zakladni vlastnosti porucha afektivity nebo nalady
smérem k depresi (souasné s Uzkosti nebo bez ni) nebo k euforii. Tato
zména nalady je obvykle doprovazena zménou v celkové aktivité. Vétdina
ostatnich symptom( jsou bud sekundarni k zménam nalady a aktivity,
nebo mohou byt snadno v tomto kontextu vysvétleny. VétSina z téchto
poruch ma tendenci k recidivam. Nastup individualni faze je ¢asto vyvolan
stresovou udalosti nebo situaci.

1/ Manicka faze
VSechny poloZky tohoto oddilu by mély byt uzivany pouze pro
jedinou epizodu. Hypomanické nebo manické faze u osob, které
meély jiz v minulosti jednu nebo vice afektivnich fazi (depresivnich,
hypomanickych, manickych, smiSenych) by mély byt kddovany
jako bipolarni afektivni poruchy (F31.-).
Patfi sem:  bipolarni porucha, jedina manicka faze

.0 Hypomanie

Porucha je charakterizovana pfetrvavajicim mirnym zvysSenim
nalady, zvySenou energii a zvySenou aktivitou. Jedinec se vyrazné
dobre citi a ma dobrou fyzickou i psychickou vykonnost. Je patrna
zvy$ena sociabilita, hovornost, pfehnana familiarnost, zvySena
sexualni energie a sniZzena potfeba spanku. Tyto pfiznaky jsou
Casto pfitomny, ale ne v takovém rozsahu, Ze by vedly k pracovnim
nebo socialnim problémdm. Pfedrazdénost, domyslivost
a neomalené chovani se mlze objevit misto obvyklé euforické
sociability. Poruchy nalady a chovani nejsou provazeny
halucinacemi ani bludy.

.1 Manie bez psychotickych symptomti
Nalada je nadmérné zvySena vzhledem k pacientovym pomérdm
a pohybuje se od lehkovazné Zovialnosti az k témér
neovladatelnému vzru$eni. Euforie je doprovazena zvySenou
energii, spéjici k zvySené aktivité, rychlému toku feci a snizené
potfebé spanku. Jedinec tézko udrzi pozornost, je Casto roztékany.
Sebevédomi je Casto pfehnané s grandiéznimi myslenkami
a pfehnanou dlvérnosti. Ztrata normalnich socialnich zabran usti
v chovani, které je zbyte€né riskantni, bezstarostné nebo
nepfimérené k okolnostem a vymyka se charakteru.
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.2 Manie s psychotickymi symptomy
Ke klinickému obrazu popsanému pod F30.1 se pfidaji bludy
(obvykle megalomanické) nebo halucinace (obvykle hlasy, které
hovofi pfimo k pacientovi). Vzru§enost, nadmérna motoricka
aktivita a trysk mySlenek mohou byt natolik extrémni, Ze subjekt
neni schopen normalni komunikace.
Manie s:
. psychotickymi symptomy odpovidajicimi naladé
. psychotickymi symptomy neodpovidajicimi naladé
Manicky stupor

.8 Jiné manické faze

.9 Manicka faze NS
Manie NS

Bipolarni afektivni porucha

Porucha je charakterizovana dvéma nebo vice fazemi, pfi nichz je
nalada a uroven aktivity pacienta vyznamné narusena. Tato
porucha tkvi v tom, Ze za urcitych okolnosti je patrna zvySena
nalada, energie a aktivita (hypomanie anebo manie), jindy
zhorSeni nalady a snizeni aktivity a energie (deprese). Pacient
trpici pouze opakovanymi atakami manie nebo hypomanie, se
zafazuje jako bipolarni.
Patfi sem: maniodeprese

maniodepresivni:

. onemocnéni

. psychdéza

. reakce
Nepatfi sem: bipolarni porucha, jedina manicka faze (F30.—)

cyklotymie (F34.0)

. 0 Bipolarni afektivni porucha, sou€asna faze je hypomanicka
afektivni fazi v minulosti (hypomanickou, manickou, depresivni
nebo smisenou).

.1 Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze manicka bez
psychotickych symptomu
Nemocny je v sou€asnosti manicky, bez psychotickych symptoma
(jako v F30.1) a mél alespori jednu dalSi afektivni fazi
(hypomanickou, manickou, depresivni nebo smiSenou) v minulosti.

. 2 Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze manicka
s psychotickymi symptomy
Nemocny je v sou€asnosti manicky s psychotickymi symptomy
(jako v F30.2) a mél v minulosti jesté jinou afektivni fazi
(hypomanickou, manickou, depresivni, smiSenou).

. 3 Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze lehka nebo stredni
deprese
Nemocny je v sou€asné dobé v depresi jako u depresivni epizody
lehkého nebo stfedniho stupné (F32.0 nebo F32.1) a mél
v minulosti alespori jednu dobfe dokumentovanou hodnovérnou
afektivni fazi hypomanickou nebo smiSenou.
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.4

Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze tézké deprese bez
psychotickych symptomu

Nemocny je v sou€asné dobé depresivni jako u téZké depresivni
faze bez psychotickych symptomu (F32.2) a mél v minulosti
alesponi jednu hodnovérnou afektivni fazi manie, hypomanie nebo
smiSenou.

Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze tézké deprese

s psychotickymi symptomy

Nemocny je v sou€asné dobé depresivni jako u téZké depresivni
epizody s psychotickymi symptomy (F32.3) a mél v minulosti
alesponi jednu hodnovérnou afektivni fazi hypomanickou, manickou
nebo smidenou.

Bipolarni afektivni porucha, sou¢asna faze smisena

Nemocny mél v minulosti alespon jednu hodnovérnou fazi
hypomanické, manické, depresivni nebo smiSené afektivni poruchy
a v souc¢asné dobé& ma smiSenou poruchu nebo rychlou zménu
manickych a depresivnich symptoma.

Nepatii sem: jedina smiSena afektivni faze (F38.0)

Bipolarni afektivni porucha, v sou¢asné dobé v remisi

Pacient mél v minulosti alespon jednu dobfe dokumentovanou
hypomanickou, manickou nebo depresivni pfihodu a alespon jesté
jednu dalSi fazi depresivni, manickou, hypomanickou nebo
smisenou, ale v sou¢asné dob& nema zadnou vyznamnou poruchu
chovani a rovnéz ji nemél v poslednich nékolika mésicich. Obdobi
remise pfi profylaktické Ié¢bé& by meély byt kddovany touto polozkou.
Jiné bipolarni afektivni poruchy

Bipolarni porucha

Periodické manickeé faze NS

Bipolarni afektivni porucha NS

Maniodeprese NS
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Depresivni faze

Typicka faze, ktera bude nize popsana, mize probihat v lehké,
stfedni nebo tézké formé. Nemocny ma zhor$enou naladu,
sniZenou energii a aktivitu. Je naruSen smysl pro zdbavu, osobni
zajmy a schopnost koncentrace. Po minimalni namaze se objevuje
unava. Je naruSen spanek a je zhorSend chut k jidlu.
Sebehodnoceni a sebedlivéra jsou zhorSeny, pocity viny
a beznadéje jsou pfitomny i u lehkych pfipadl. ZhorSena nalada
se v Casovém prubéhu pfili§ neméni, nereaguje na okolni zmény.
Muze byt provazena tzv. ,somatickymi” symptomy, jako je ztrata
zajm0 a pocitt uspokojeni. Ranni probouzeni je o nékolik hodin
dfive pfed obvyklou hodinou. Deprese se horSi nejvice rano. Je
zfetelna psychomotoricka retardace a agitovanost. Je ztrata chuti
k jidlu, hubnuti a ztrata libida. Podle poctu a tize pfiznakd je mozno
fazi hodnotit jako mirnou, stfedni nebo tézkou.
Patfi sem: jedina faze:
. depresivni reakce
. psychogenni deprese
. reaktivni deprese
Nepatfi sem: poruchy z pfizplsobeni (F43.2)
periodicka depresivni porucha (F33.-)
pokud je sdruzena s poruchami chovani podle
F91.— (F92.0)
.0 Lehka depresivni faze
Obvykle jsou pfitomny alespori dva az tfi shora zminéné pfiznaky.
Nemocny je obvykle z toho deprimovan, ale vétSinou je schopen se
ucastnit béznych dennich aktivit.
.1 Stfedné tézka depresivni faze
Obvykle jsou pfitomny &tyfi a vice shora zminéné pfiznaky.
Pacient ma vétsi obtiZze s béZnou denni Cinnosti.
.2 Tézka depresivni faze bez psychotickych priznaku
Faze deprese s fadou vyjadrenych pfiznakd, které pacienta
skli€uji, typicka je ztrata sebehodnoceni a pocit beznadéje a viny.
Suicidalni mysSlenky a pokusy jsou Casté a vétSinou jsou pfitomny
i ,somatické” pfiznaky.
Agitovana deprese
Velka deprese
Zivotni deprese (vitalni)
.3 Tézka depresivni faze s psychotickymi pfiznaky
Faze deprese podle popisu F32.2 shora, ale sou¢asné
s halucinacemi, bludy, psychomotorickou retardaci nebo stuporem,
které jsou tak t&zké, Ze pravidelné obvyklé socialni aktivity nejsou
mozné; Zivot je ohroZzen moznou sebevrazdou, Ziznénim nebo
hladovénim. Halucinace a bludy mohou, ale nemusi odpovidat
naladé.
Jedina faze:
. velké deprese s psychotickymi symptomy
. psychogenni depresivni psychozy
. psychotické deprese
reaktivni depresivni psychozy

jedna epizoda bez psychotickych
symptomu
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.8 Jiné depresivni faze

Atypicka deprese

Jeding faze ,maskované” deprese NS
.9 Depresivni faze NS

Deprese NS

Depresivni porucha NS

Periodicka depresivni porucha

Porucha je charakterizovana opakovanymi fazemi deprese, jak je
popsano v depresivni fazi (F32.-), aniz jsou v anamnéze
samostatné faze zvySené nalady a energie (manie). Mohou byt
vSak pfitomny kratké faze lehkého zvyseni nalady a zvySené
aktivity (hypomanie), které se dostavuji bezprostfedné po
depresivni fazi, nékdy vyvolané antidepresivni 1é¢bou. Tézsi formy
periodické depresivni poruchy (F33.2 a F33.3) maji mnoho
vitalni deprese a endogenni deprese. Prvni faze se mlze objevit
v jakémkoli véku od détstvi do stafi, nastup je bud' nahly nebo
pozvolny, trvani se pohybuje od nékolika tydnt az mnoha mésicu.
Riziko, Ze pacient s periodickou depresivni poruchou bude mit také
fazi manie, nikdy nevymizi Uplné, avSak vétSinou tomu tak neni.
Pokud se vSak vyskytne tato manicka faze, pak by se méla
diagn6za zménit na bipolarni afektivni poruchu (F31.-).
Patfi sem:  periodické faze:

. depresivni reakce

. psychogenni deprese

. reaktivni deprese

sezoénni depresivni porucha
Nepatfi sem: periodické kratké depresivni faze (F38.1)

.0 Periodicka depresivni porucha, souc¢asna faze je lehka
Porucha je charakterizovana opakovanymi fazemi deprese,
souCasna faze je lehka, jako v F32.0 a bez anamnézy manie.

.1 Periodicka depresivni porucha, souc¢asna faze je stredné
tézka
Porucha je charakterizovana opakovanymi fazemi deprese,
souCasna faze je stfedné tézka, jako v F32.1 a bez anamnézy
manie.

.2 Periodicka depresivni porucha, sou¢asna faze je tézka, ale
bez psychotickych symptom
Porucha je charakterizovana opakovanymi fazemi deprese,
souCasna faze je té€zka, ale bez psychotickych pfiznakd, jako
v F32.2, a bez anamnézy manie.

Endogenni deprese bez psychotickych symptomi
Periodicka velka deprese bez psychotickych pfiznak
Maniodepresivni psychéza, depresivni typ bez psychotickych
pfiznakl

Periodicka vitalni deprese bez psychotickych pfiznakl
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.3 Periodicka depresivni porucha, souc¢asna faze je tézka
s psychotickymi pfiznaky
Porucha je charakterizovana opakovanymi fazemi deprese,
souCasna faze je tézka s psychotickymi pfiznaky, jako v F32.3,
a bez anamnézy manie.
Endogenni deprese s psychotickymi symptomy
Maniodepresivni psychéza, depresivni typ s psychotickymi
pFiznaky
Periodicka tézka faze:
. velké deprese s psychotickymi pfiznaky
. psychogenni depresivni psychozy
. psychotické deprese
. reaktivni depresivni psychozy

.4 Periodicka depresivni porucha, v sou¢asné dobé v remisi
Pacient mél v minulosti dvé nebo vice depresivnich fazi, jak je
popsano v F33.0-F33.3, ale v sou¢asné dobé& nema depresivni
pfiznaky a tento stav se udrzuje vice mésicu.

.8 Jiné periodické depresivni poruchy

.9 Periodicka depresivni porucha NS
Monopolarni deprese NS

Perzistentni afektivni poruchy (poruchy nalady)
Perzistujici a oby&ejné kolisajici poruchy nalady, u nichZ vétSina
jednotlivych fazi neni dostate¢né tézkych, aby mohly byt popsany
jako hypomanické nebo lehce depresivni faze. Protoze trvaji mnoho
let a Casto po vétSinu Zivota dospélého pacienta, zplsobuji mu
mnoho problémd. V nékterych pfipadech periodické nebo jedina
manicka nebo depresivni faze miize nasedat na trvalou afektivni
poruchu.

.0 Cyklotymie
Perzistentni nestabilita nalady v€etné po€etnych obdobi deprese
nebo lehké manie, avSak zadna neni natolik téZka nebo dlouh3,
aby opravriovala k diagnéze bipolarni afektivni poruchy (F31.-)
nebo periodické depresivni poruchy (F33.—). Tato porucha je ¢asto
pfitomna u pfibuznych pacientt s bipolarni afektivni poruchou.
U nékterych jedincl s cyklothymii se mize nakonec vyvinout
bipolarni afektivni porucha.
Afektivni poruchy osobnosti
Cykloidni osobnost
Cyklotymni osobnost

.1 Dystymie
Chronické zhor$eni nalady, trvajici alespor nékolik let, které ale
neni natolik t&zké nebo jednotlivé periody nejsou dostatecné
dlouhé, aby opravriovaly k diagndze tézké, stfedné tézké nebo
lehké formy periodické depresivni poruchy (F33.-).
Depresivni:
. heurdza
. porucha osobnosti
Neuroticka deprese
Perzistujici anxiézni deprese
Nepatri sem: anxiozni deprese (lehka nebo nepretrvavajici) (F41.2)



218 / V. KAPITOLA

.8
.9

Jiné perzistentni afektivni poruchy (poruchy nalady)
Perzistentni afektivni porucha (porucha nalady) NS

Jiné afektivni poruchy (poruchy nalady)

.8

Jakakoliv jina porucha nalady, ktera neopravriuje k zafazeni do
F30-F34, protoZe neni dostate¢né tize nebo trvani.

Jiné jednotlivé afektivni poruchy (poruchy nalady)
SmisSena afektivni epizoda

Jiné periodické afektivni poruchy (poruchy nalady)
Periodicka kratka depresivni faze

Jiné uréené afektivni poruchy (poruchy nalady)

Neurcena afektivni porucha (porucha nalady)

Afektivni psych6za NS

NEUROTICKE, STRESOVE A SOMATOFORMNI
PORUCHY (F40-F48)

Nepatfi sem: kdyZ jsou spojeny s poruchou chovani podle F91.— (F92.8)
m Fobické uzkostné poruchy

Skupina poruch, kde je Uzkost vyvolana pouze nebo prevazné

v urcitych dobfe definovanych situacich, které nejsou za béznych
okolnosti nebezpecné. Pacient se témto situacim vyhyba, a pokud
tak neucini, trpi v nich strachem. Zajem pacienta se soustfed'uje na
jednotlivé pfiznaky, jako je palpitace nebo pocit na omdleni, a Casto
jsou spojeny s druhotnym strachem ze smrti, ztraty sebeovladani
nebo zeSileni. MySlenky na ucast ve ,fobické” situaci vzbuzuji

u pacienta anticipani Uzkost. Fobicka Uzkost a deprese €asto
existuji vedle sebe. Zda jsou nutné obé diagndzy, fobicka Uzkost

a depresivni epizoda nebo pouze jedna z nich, je uréeno ¢asovym
pribéhem obou poruch a terapeutickou tUvahou pfi IékaFské
konzultaci.

Agorafobie

Pomérné dobfe definovany soubor fobii, zahrnujicich strach

z opusténi domova; vstupu do obchodu, zastupu lidi a na vefejna
prostranstvi; nebo cestovat sam ve vlaku, autobusu nebo letadle.
Panické porucha je €astéa pfi minulych i pfitomnych epizodach.
Depresivni a obsedantni symptomy a socialni fobie jsou také bézné
pritomny jako podruzné rysy. Vyhybani se fobickym situacim je
Castym rysem souc€asnych i minulych epizod a néktefi agorafobici
prozivaji jen malo Uzkosti, protoze jsou schopni se vyhnout svym
fobickym situacim.

Agorafobie bez panické poruchy v anamnéze

Panicka porucha s agorafobii
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.1 Socialni fobie
Obava z posuzovani ostatnimi vede k vyhybani se styku s lidmi.
TézSi socialni fobie jsou obvykle spojeny s nizkou sebeuctou
a strachem z kritiky. Ty se mohou projevovat Cervenanim, tfesem
rukou, nauzeou a nucenim na moceni. Pacient je nékdy
presvédcen, Ze tyto sekundarni projevy uzkosti jsou prvotni.
Pfiznaky mohou progredovat az do panické ataky.
Antropofobie
Socialni neuréza

.2 Specifické (izolované) fobie
Tyto fobie jsou omezeny na vysoce zvlastni situace, jako je blizkost
urcitych zvifat, hfméni, vyska, tma, létani, uzavfeny prostor,
moceni nebo vyprazdriovani na vefejnych toaletach, pozivani
urcitych jidel, oSetfeni u stomatologa nebo pohled na krev nebo
poranéni. Ackoliv spoustéci situace je diskretni, kontakt s ni mize
vyvolat paniku, podobné jako u agorafobie a socialni fobie.
Acrofobie
Zoofobie
Klaustrofobie
Phobia simplex
Nepatfi sem: dysmorfofobie (bez bludu) (F45.2)

nozofobie (F45.2)

.8 Jiné anxiozné fobické poruchy

.9 Anxiozné fobicka porucha NS
Fobie NS
Fobicky stav NS

Jiné anxiézni poruchy

Poruchy, kde je hlavnim pfiznakem manifestni tuzkost, ktera neni
omezena na né&jakou zvlastni situaci. Depresivni a obsedantni
pfiznaky a nékdy i prvky fobické Gzkosti se také mohou objevit, ale
musi byt nepochybné& sekundarni nebo méné zavazné.

.0 Panicka porucha (epizodicka zachvatovita uzkost)
Zakladnim projevem jsou recidivujici ataky tézké uzkosti (panika),
které nejsou omezeny na né&jakou zvlastni situaci nebo souhru
okolnosti a jsou proto nepfedvidatelné. Podobné jako u jinych
uzkostnych poruch dominuji nahlé palpitace, bolesti na hrudi,
pocity duseni, zavraté a pocit neskute¢nosti (depersonalizace nebo
derealizace). Casto je sekundarni strach ze smrti, ztraty
sebeovladani nebo zeSileni. Panickou poruchu bychom neméli
povazovat za hlavni diagn6zu, pokud na za¢atku ataky ma pacient
depresi, protoZe pak jsou panické ataky pravdépodobné
sekundarnim projevem deprese.
Panicka:
. ataka
. stav
Nepatfi sem: panicka porucha s agorafobii (F40.0)
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.1 Generalizovana uzkostna porucha
Zakladni vlastnosti je generalizovana a pfetrvavajici uzkost, ktera
neni vztaZzena na Zadné zvlastni zevni okolnosti, ani se
nevyskytuje pfevazné v zavislosti na nich ({j. je ,volné tékajici”).
Hlavni pfiznaky jsou riizné. VétSinou jde o pocity nervozity, tfes,
svalové napéti, poceni, svétloplachost, palpitace, zavraté a tlak
v epigastriu. Casto jsou pfitomny strach a jiné obavy, Ze pacient
sam nebo jeho pfibuzni brzy onemocni nebo budou mit nehodu.
Uzkostna:
. heurdza
. reakce
. stav
Nepatii sem: neurastenie (F48.0)

.2 Smisena Uzkostna a depresivni porucha
Této polozky by mélo byt pouZito, kdyZ jsou pFitomny pfiznaky
Uzkosti i deprese, ale zadny zfeteln& nepfevazuje a Zadny neni
vyjadren natolik, aby opraviioval k diagnéze, pokud by byl
hodnocen samostatné. Jsou-li Uzkostné a depresivni pfiznaky
natolik zavazné, aby opraviiovaly samostatné diagn6zy, mély by
byt zaznamenéany obé a této poloZzky by nemélo byt uZito.
Anxiézni deprese (lehka nebo nepretrvavajici)

.3 Jiné smiSené uzkostné poruchy
PFiznaky uzkosti smiSené s pfiznaky jinych nemoci v F42—F48.
Zadny pFiznak neni natolik vyrazny, aby mohla byt uréena
samostatna diagnoza.

.8 Jiné uréené uzkostné poruchy
Anxiézni hysterie

.9 Uzkostna porucha NS
Uzkost NS

m Obsedantné-nutkava porucha

Hlavnim rysem jsou opakované vtiravé myslenky a nutkavé Ciny.
Vtiravymi mysSlenkami jsou napady, pfedstavy nebo popudy, které
znovu a znovu vstupuji do mysli pacienta ve stale stejné formé. Pro
pacienta jsou témér vzdy obtizné. Snazi se jim €asto klast odpor,
ale bez uspéchu. PovaZzuje je za své vlastni, ackoliv jsou mimovolni
a Casto odporné. Nutkavé ¢€iny nebo ritualy jsou stereotypni a stale
opakované. Nemusi byt ani pfijemné, ani vést k realizaci
uzite€nych ukoll. Jejich ucelem je zabranit néjaké objektivné
nepravdépodobné udalosti, €asto znamenajici $kodu pro
postizeného, nebo jim vyvolané, o niz se postizeny domniva, Ze by
jinak nastala. Jedinec obvykle povaZzuje toto chovani za bezucelné
nebo nesmysiné a opakované se pokousi mu odolat. Uzkost je

pfitomna témér vzdy a zhorSuje se, pokud postizeny nutkani odola.

Patfi sem: anankasticka neuréza
obsedantné-kompulzivni neuréza
Nepatii sem: obsedantné-kompulzivni osobnost (porucha) (F60.5)
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.2
.8
9

Prevazné vtiravé myslenky nebo ruminace

Mohou mit formu myslenek, napadu, pfedstav nebo popudu

k €innosti, téméf vZdy zneklidiujicich pacienta. Nékdy jsou napady
nerozhodné, nekonecné uvahy o alternativach, spojené

s neschopnosti udélat bézna, ale nezbytna rozhodnuti v béZném
dennim Zivoté. Vztah mezi nutkavymi myS$lenkami a depresi je
zvlasté uzky. Diagndzy vtiravé a nutkavé poruchy by mélo byt uzito
pouze tehdy, kdyZ ruminace vznikne nebo pfetrvava i bez
depresivni epizody.

Prevazné nutkavé €iny (nutkavé ritualy)

VétSina nutkavych ¢€inu se tyka Cisténi (zvlasté myti rukou),
opakovaného ujistovani, Ze nenastane potencialné nebezpecna
situace, nebo pofadku a uklidu. Zakladem manifestniho chovani je
zde strach, obvykle z nebezpeci, které maze jedince potkat, nebo
které mlze sam vyvolat. Ritual pfedstavuje netcinnou nebo
symbolickou snahu toto nebezpeci odvratit.

Smisené nutkavé myslenky a ¢iny

Jiné obsedantné-nutkavé poruchy

Obsedantné-nutkava porucha NS

Reakce na tézky stres a poruchy prizpisobeni

Tato polozka se liSi od jinych tim, Ze zahrnuje poruchy, které Ize
identifikovat nejen na zakladé symptomatologie a pribéhu, ale téz
na zakladé jednoho nebo druhého ze dvou pfi€innych vlivd, a to
vyjime€né zatézujici Zivotni udalosti, vyvolavajici akutni reakci na
stres, nebo vyznamné Zivotni zmény, vedouci k trvale nepfiznivym
okolnostem, které vedou k poruse adjustace. ACkoliv méné
zavazné psychosocialni stresy (,zivotni udalosti”) mohou vyvolat
nastup nebo pfispét k obrazu Sirokého okruhu poruch, zafazenych
v této kapitole na jiném misté, dlleZitost téchto stavl pro etiologii
neni vzdy jasna. V kazdém konkrétnim pfipadé Ize zjistit zavislost
na individualni, €asto idiosynkratické citlivosti a zranitelnosti. To
znamena, Ze zZivotni udalosti nejsou ani nezbytnym, ani
dostatecnym faktorem k vysvétleni vzniku onemocnéni a jeho typu.
Naproti tomu o chorobach zde zminénych se domnivame, ze
vznikaji vzdycky jako pfimy dusledek akutniho tézkého stresu nebo
trvalého urazu. Stresovéa udalost nebo trvalé nepfiznivé okolnosti
by bez tohoto vlivu nemélo vzniknout. Onemocnéni v tomto oddile
tak mohou byt povaZzovana za maladaptivni odpovédi na tézky
nebo trvaly stres, kdy selhaly mechanismy Uspé&sného vyrovnani
se s nim, coz vede k naruSeni socialniho fungovani nemocného.
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. 0 Akutni stresova reakce
Pfechodnd porucha, ktera se rozviji u jedince bez jakékoliv jiné
zjevné duSevni poruchy v reakci na vyjimecny fyzicky a duSevni
stres a ktera obvykle trva nékolik hodin nebo dni. Ve vyskytu
a zavaznosti akutnich stresovych reakci hraji roli individualni
zranitelnost a schopnost zvladat je. Symptomy typicky ukazuji
smiSeny a ménici se obraz a zahrnuji poc¢ateéni stav "zarmutku"
s urcitym zuZenim pole védomi a snizenim pozornosti,
neschopnosti pochopit podnéty a dezorientaci. Tento stav muze byt
nasledovan bud dal§im vyfazenim z okolni situace (az do miry
disociativniho stuporu — F44.2), nebo agitaci a nadmérnou aktivitou
(roztékané reakce nebo fuga). Bézné se vyskytuji autonomni
znamky panické uzkosti (tachykardie, poceni, zrudnuti). Pfiznaky
se obvykle objevuji b€hem nékolika minut po stresujicim podnétu
nebo udalosti a zmizi béhem dvou az tfi dnl (€asto do nékolika
hodin). Mdze byt pfitomna ¢astecna nebo Uplna amnézie (F44.0)
na epizodu. Pokud pfiznaky pfetrvavaji, je tfeba zvazit zménu
diagnozy.
Akutni:
. krizova reakce
. reakce na stres
Unava z boje
Krizovy stav
Psychicky Sok

.1 Posttraumaticka stresova porucha
Zacind jako opozdénda nebo protrahovana odpovéd na stresovou
udalost nebo situaci (kratkého nebo dlouhého trvani) mimoradné
ohrozujici nebo katastrofické povahy, ktera je schopna zpUsobit
silné rozruSeni téméf u kazdého. Predisponujici faktory, jako rysy
osobnosti (nutkavé, astenické) nebo neuréza v anamnéze, mohou
snizovat prah vzniku tohoto syndromu nebo zhorSovat jeho prabéh,
ale pro vysvétleni jeho vzniku nejsou nutné ani dostacujici. Typické
jsou epizody znovuozivovani traumatu v neodbytnych vzpominkach
(»flashbacks”), snech nebo no€nich muarach, které se objevuji na
pretrvavajicim pozadi pocitu tuposti a emoéni oplostélosti, stranéni
se od lidi, nete€nosti vlci okoli, anhedonie a vyhybani ¢innostem
a situacim, upominajicim na traumaticky zazitek. Obvykle se
objevuje vegetativni hyperreaktivita a zvySena bdélost, zesilené
ulekové reakce a nespavost. S uvedenymi pfiznaky je obvykle
spojena uzkost a deprese a nejsou fidké ani suicidalni myslenky.
Nastup nasleduje po traumatu s latenci od nékolika tydn( do
nékolika mésicl. Pribéh je kolisavy, ale ve vétsiné pripadl
dochazi k upravé. V malém poctu pacientli mize nastat chronicky
pribéh po léta a trvala zména osobnosti (F62.0).

Traumaticka neuréza
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.2 Poruchy pfizpasobeni
Stavy subjektivnich obtizi a emoc¢ni poruchy, které obvykle zasahuji
do socialni oblasti funkce i vykonu. Zacinaji v obdobi adaptace na
vyraznou zménu Zivotni situace nebo stresovou Zivotni udélost.
Stresor muze narusit integritu socialni sité pacienta (Umrti v rodinég,
bolestna ztrata drahé osoby, osamoceni), Siroky systém socialnich
opor a hodnot (stéhovani, emigrace) nebo reprezentujici velké
vyvojové prechody nebo krize (chozeni do Skoly, stat se rodici,
selhani v ziskani zadaného osobniho postaveni, dichod).
Individualni predispozice nebo zranitelnost hraje dulezitou roli
v riziku vzniku a zptsobu manifestace choroby z poruchy
pfizpusobivosti, ale nicméné se predpoklada, Ze tato porucha
nem0ze vzniknout bez stresoru. Pfiznaky jsou razné, jako
depresivni nalada, Uzkost, strach (nebo jejich kombinace): pocit
neschopnosti fesit situace, planovat dopfedu nebo pokracovat
v soucasné situaci: urcity stupen poruchy v provadéni 9 béznych
dennich zvyklosti. Poruchy chovani mohou byt také pfitomny,
zvlasté v dospivani. Dominujici vlastnosti muze byt kratka nebo
prolongovand depresivni reakce nebo porucha jinych emoci
a poruchy chovani.

Kulturni ok

Reakce na hofe

Hospitalismus u déti

Nepatfi sem: détska separacni tzkost (F93.0)
.8 Jiné reakce na tézky stres
.9 Reakce na tézky stres NS
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m Disociativni (konverzni) poruchy

Obvyklymi tématy disociativnich nebo konverznich poruch jsou
Caste€na nebo uplna ztrata normalni integrace mezi vzpominkami
na minulost, uvédoméni si vlastni identity a bezprostfednich pocitd,
a ovladani télesnych pohybl. VSechny typy disociativnich poruch
maji tendenci opakovani po nékolika tydnech nebo mésicich,
zvlasté jestlize jejich vyskyt byl spojen s traumatizujici Zivotni
vzniknout, je-li nastup spojen s nefesitelnymi problémy nebo
interpersonalnimi obtiZzemi. Tyto poruchy byly dfive zafazovany
jako rGizné typy ,konverzni hysterie”. Pfedpoklada se jejich
psychogenni puvod, jsou tésné ¢asové spojeny s traumatickou
udélosti, s nefeditelnymi a nesnesitelnymi problémy nebo
porudenymi vzajemnymi vztahy.
Pfiznaky €asto ukazuji pacientovu pfedstavu o tom, jak ma
vypadat somaticka choroba. Lékaiské vySetieni neodhali Zadnou
znamou interni ani neurologickou poruchu. Dale je prikazné, ze
ztrata funkce je vyrazem emocéniho konfliktu nebo potfeby.
Pfiznaky se mohou vyvinout v tésné zavislosti na psychologickém
stresu a €asto se objevi nahle. Zde jsou uvedeny pouze poruchy
télesnych funkci, které jsou normainé Fizeny vuli, a ztrata citlivosti.
Poruchy spojené s bolesti a dalSim komplexem télesnych pocitl
zprostfedkovanych vegetativnim nervovym systémem jsou
zafazeny pod somatoformnimi poruchami (F45.0). Vzdy si musime
uvédomovat moznost pozdniho objeveni vazné télesné nebo
dudevni choroby.
Patfi sem:  konverzni:

. hysterie

. reakce

hysterie

hystericka psych6za
Nepatii sem: simulace (védoma) (Z76.5)

.0 Disociativni amnézie

Hlavnim rysem je ztrata vzpominek, obvykle na dllezité nedavné
udalosti. Neni zplsobena organickou dusevni chorobou a je pfili§
napadna, nez aby mohla byt vysvétlena béZnou zapomnétlivosti
nebo unavou. Amnézie je obvykle soustfedéna na traumatické
udélosti, jako napf. nehoda nebo neolekavang ztrata drahé osoby,
a je obvykle &asteéna nebo selektivni. Upina a véeobecna
amnézie, ktera je vzacna, je obvykle soucéasti fugy (F44.1). Pokud
je tomu skute€né tak, pak by jako takova méla byt zafazena. Tuto
diagn6zu bychom neméli stanovit, pokud je sou€asné pfitomno
organické postiZzeni mozku, intoxikace nebo nadmérna unava.
Nepatfi sem: amnestické poruchy, vyvolané alkoholem nebo jinymi

psychoaktivnimi latkami (F10-F19 se spolecnou

charakteristikou .6 na ¢tvrtém misté)

amnézie:

. NS (R41.3)

. anterogradni (R41.1)

. retrograrni (R41.2)

nealkoholicky amnesticky organicky syndrom (F04)

pozachvatova amnézie u epilepsie (G40.—)
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Disociativni fuga (uték)
Fuga ma v8echny rysy disociativni amnézie, plus ucelné cestovani
za hranice bézného denniho Zivota. ACkoliv je amnézie na dobu
fugy, pacientovo chovani béhem ni se mize jevit nezavislému
pozorovateli zcela normalni.
Nepatfi sem: pozachvatova fuga u epilepsie (G40.-)
Disociativni stupor
Disociativni stupor je diagnostikovan na podkladé vyrazného
sniZeni nebo vymizeni volnich pohyb( a normalni odpovédi na
zevni podnéty jako svétlo, hluk a dotyk, ale vySetfeni neukazuje
Z24dné somatické priciny. Dale je jasny doklad psychogenniho
pri¢inného vztahu k nedavné stresujici udalosti nebo problému.
Nepatfi sem: organicka katatonni porucha (F06.1)

stupor:

. NS (R40.1)

. katatonni (F20.2)

. depresivni (F31-F33)

. manicky (F30.2)
Trans a posedlost
Poruchy, kde je do€asna ztrata pocitu osobni identity a pIného
uvédomovani okoli. Sem patfi pouze transové stavy, které jsou
mimovolni nebo nechténé, vyskytujici se mimo nabozensky nebo
kulturné akceptované situace.
Nepatfi sem: stavy spojené s:

. akutni a pfechodnou psychotickou poruchou (F23.-)

. organickou poruchou osobnosti (F07.0)

. postkomocnim a postkontuznim syndromem (F07.2)

. intoxikaci psychoaktivnimi latkami (F10-F19 se

spole¢nou charakteristikou .0 na ¢tvrtém misté)

. schizofrenii (F20.-)
Disociativni motorické poruchy
Nejbé&Znéjsi varianty jsou ztrata schopnosti pohybovat celou
koncetinou nebo konéetinami nebo jejich ¢astmi. Mohou byt velmi
podobné témér jakémukoli druhu ataxie, apraxie, akineze, afonie,
dysartrie, dyskineze, zachvatu nebo obrny.
Psychogenni:
. afonie
. dysfonie
Hystericka tortikolis
Disociativni zachvaty
Disociativni zachvaty mohou napodobovat epileptické paroxyzmy
velmi vérné, hlavné pokud se tyka pohybu, ale kousnuti do jazyka,
uraz pfi padu a inkontinence modi jsou vzacné. Ztrata védomi neni
pfitomna nebo je nahrazena stavem stuporu nebo transu.
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. 6 Disociativni anestezie a ztrata citlivosti
Necitlivé oblasti kGize maji €asto hranice, které jasné ukazuiji, ze
jsou sdruzeny s pacientovymi pfedstavami o télesnych funkcich
spiSe nez s lékafskymi védomostmi. Mize byt diferencovana ztrata
mezi senzorickymi modalitami, které nemohou byt zptisobeny
neurogenni lézi. Ztrata citlivosti mGze byt spojena s pocity
mravenceni. Ztrata vidéni a slySeni je u disociativnich poruch
vzacna.
Psychogenni hluchota

.7 Smisené disociativni (konverzni) poruchy
Kombinace poruch uréenych podle F44.0-F44.6

. 8 Jiné disociativni (konverzni) poruchy
Ganserlv syndrom
Mnohocetna osobnost
Psychogenni:
. zmatenost
. mrakotny stav

.9 Disociativni (konverzni) porucha NS

m Somatoformni poruchy

Hlavnim rysem je opakovana stiznost na télesné symptomy spolu
s trvalym vyzadovanim lékafského vySetfovani i pfes opakované
negativni nalezy a ujiStovani Iékafe, Ze obtize nemaji fyzickou
podstatu. Pokud existuje néjaka télesna nemoc, pak nevysvétluje
rozsah a podstatu potiZi nebo pfiznakl a nestastnost a zaujeti
pacienta.
Nepatfi sem: disociativni poruchy (F44.—)

vytrhavani viasu (F98.4)

opakovani hlasek (lalling) (F80.0)

patlavost (F80.8)

okusovani neht( (F98.8)

psychologické nebo behavioralni faktory, spojené

s poruchami nebo nemocemi zafazenymi jinde (F54)

sexualni dysfunkce nezplsobena organickou

poruchou nebo nemoci (F52.—)

dumlani palce (F98.8)

tiky (u déti a dospivajicich) (F95.—)

Tourettelv syndrom (F95.2)

trichotillomanie (F63.3)
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.0 Somatiza¢ni porucha
Hlavnim symptomem jsou mnohocetné, recidivujici a Casto se
ménici télesné symptomy, alespor dva roky trvajici. VétSina
pacientd ma dlouhou komplikovanou anamnézu kontaktu
s obvodnimi |ékafi i specialisty. BEhem tohoto kontaktu bylo
provedeno mnoho zkou$Sek s negativnim vysledkem a zbyte¢né
explorativni operace. Symptomy se mohou tykat jakékoli ¢asti téla
nebo systému. Prabéh choroby je chronicky a kolisavy a je ¢asto
spojen s narudenim socialnich, rodinnych a interpersonélnich
vztah(. Kratkodobé (méné nez dva roky) a méné vyrazné
symptomy by mély byt zafazovany jako nediferencovana
somatizaéni porucha (F45.1).

Briquetova nemoc
Mnohocetna psychosomaticka porucha
Nepatfi sem: simulace (védoma) (Z76.5)

.1 Nediferencovana somatoformni porucha
Kdyz jsou somatoformni obtize mnohoc&etné, variabilni
a pretrvavajici, ale uplny a typicky klinicky obraz somatiza¢ni
poruchy jesté neni vytvoren, méli bychom uvazovat o pouziti této
polozky.
Nediferencovana psychosomaticka porucha

.2 Hypochondricka porucha
Zakladnim rysem je pfetrvavajici zabyvani se mySlenkami, Zze
pacient ma jednu nebo vice zavaznych a progresivnich
somatickych nemoci, které se projevuji trvalymi somatickymi
potizemi nebo trvalym zabyvanim se vlastnim fyzickym vzhledem.
Normalni nebo bézZné pocity a jevy €asto pacienti interpretuji jako
abnormalni a zneklidfiujici. Pozornost je obvykle zaméfena pouze
na jeden nebo dva organy nebo télesné systémy.
Vyrazna deprese a Uzkost je €asto vyjadfena a mlze opravnovat
k dal8i samostatné diagnoze.
Télesna dysmorfické porucha
Dysmorfofobie (bez bludd)
Hypochondricka neuréza
Hypochondrie
Nozofobie
Nepatri sem: dysmorfofobie s bludy (F22.8)

fixované bludy tykajici se télesnych funkci a tvart
(F22.-)
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.3 Somatoformni vegetativni dysfunkce
Symptomy jsou pacientem prezentovany tak, jako by byly
zpUsobeny télesnou nemoci systému nebo organu, ktery je
pfevazné nebo uplné fizen vegetativni inervaci, tj.
kardiovaskularni, gastrointestinalni, dychaci a urogenitaini systém.
Pfiznaky jsou vétSinou dvojiho typu, Zadny z nich pfitom nesvédci
pro somatickou poruchu organu nebo systému, kterych se ma
tykat. Prvni skupinou jsou stiZnosti, které jsou zaloZzeny na
objektivnich znamkach vegetativniho podrazdéni jako palpitace,
poceni, Eervenani, tfes a strach a obavy z mozZnosti somatické
choroby. Druhym typem jsou subjektivni stesky nespecifického
typu, které se rdzné méni, jako prchavé bolesti, pocity paleni, tize,
napéti a pocity naplnéni nebo roztaZeni, které pacient vztahuje na
rlizné organy a systémy.
Srdecni neurdza
Da Costliv syndrom
Zalude&ni neuréza
Neurocirkulaéni astenie
Psychogenni forma:
. aerofagie
. kasle
. prajmu
. dysurie
. flatulence
. Skytani
. hyperventilace
. zvy8ené frekvence moceni
. syndromu drazdivého tracniku
. pylorospazmu
Nepatfi sem: psychologické faktory a faktory chovéni, spojené se

somatickymi poruchami zafazenymi jinde (F54)
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.4 Perzistujici somatoformni bolestiva porucha
Hlavni obtiZi je pfetrvavajici, téZké a zneklidiujici bolest, ktera
nem0ze byt pIné vysvétlena fyziologickym procesem nebo
somatickou poruchou a ktera se objevuje v souvislosti s citovym
konfliktem nebo psychosocialnimi problémy, které jsou natolik
vyrazné, Ze dovoluji zavéry o tom, Ze jsou hlavnimi pfic¢innymi vlivy.
Jejich vysledkem je vétSinou zfetelny vzestup podpory
a pozornosti, bud' IékarFe, nebo jiné osoby. Sem nezahrnujte bolesti
predpokladaného psychického pudvodu v pribéhu depresivnich
poruch nebo schizofrenie.
Psychalgie
Psychogenni:
. bolest v zadech
. bolest hlavy
Somatoformni bolestiva porucha
Nepatfi sem: bolesti v zadech NS (M54.9)
bolest:
. NS (R52.9)
. akutni (R52.0)
. chronicka (R52.2)
. neztisitelna (R52.1)
tenzni bolest hlavy (G44.2)
. 8 Jiné somatoformni poruchy
Jiné poruchy pocitu, funkce a chovani, které nejsou zplsobeny
somatickou nemoci, které nejsou zprostfedkovany vegetativnim
nervstvem, které jsou ohraniceny na urcity specificky systém nebo
Cast téla a které jsou Uzce Casove spojeny se stresovymi problémy
a udalostmi.
Psychogenni:
. dysmenorea
. dysfagie v€etné ,globus hystericus”
. pruritus
. tortikolis
Skfipani zubt
.9 Somatoformni porucha NS
Psychosomaticka porucha NS
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mJiné neurotické poruchy
. 0 Neurastenie

V projevech této nemoci se objevuji bohaté variace podle riiznych
kultur. Vyskytuji se dva typy, které se do zna¢né miry pfekryvaiji.
U prvniho typu jde o obtiZze, dané zvySenou unavnosti po duSevnim
usili, Casto spojené s urcitym poklesem vykonnosti v zaméstnani,
tykajicim se vyrovnavani s béZznymi dennimi ukoly. DuSevni
unavnost je popisovana jako nepfijemna vtiravost nevhodnych
asociaci nebo vzpominek, obtiZznost koncentrace a vieobecné
neefektivni mysleni. U druhého typu jsou zdlraznény pocity
télesné nebo fyzické slabosti a vy€erpani po minimalni namaze,
spojené s pocity svalové bolesti a neschopnosti relaxovat. U obou
typl jsou bézné pFitomny rizné nepfijemné pocity jako zavraté,
tenzni bolesti hlavy, pocit celkové nestability. Pacienti maji obavu
ze zhorSeni duSevniho a télesného zdravi, je pfitomna zvySena
podrazdénost, anhedonie a v mirném stupni deprese a uzkost.
Spanek je ¢asto porusen ve své pocatecni a stfedni fazi, ale mize
byt pfitomna i vyrazna hypersomnie.
Syndrom Unavy
K vyznaceni pfedchazejiciho somatického onemocnéni Ize pouzit
dodatkovy kod.
Nepatri sem: astenie NS (R53)
syndrom ,vypaleni, vyhasnuti” (Z73.0)
Unava a slabost (R53)
postvirovy unavovy syndrom (G93.3)
psychastenie (F48.8)
.1 Depersonalizace a derealizace
Vzacna nemoc, kde pacient si spontdnné stéZuje, Ze jeho dusevni
aktivita, télo a okoli se zmeénily ve své kvalité, takze jsou
neskutecné, vzdalené nebo automatické. NejcastéjSi z variabilnich
fenomenl jsou ztrata emoci a pocity odcizeni nebo neskute¢nosti
vlastniho téla, mysleni a okoli. | pfes dramatickou povahu tohoto
prozitku si je subjekt védom neskute€nosti téchto zmén. Senzorium
je normalni a schopnost vyjadfeni emoci neporusena.
Depersonalizani derealizani pfiznaky se mohou objevit jako ¢ast
diagnostikovatelné schizofrenni, depresivni, fobické
a obsedantné—kompulzivni poruchy. V téchto pfipadech by méla
byt hlavni diagnézou zakladni porucha.
.8 Jiné uréené neurotické poruchy
Dhat syndrom
Profesionalni neuréza, véetné pisarské kiece
Psychastenie
Psychastenicka neuréza
Psychogenni synkopa
.9 Neuroticka porucha NS
Neuréza NS



V. KAPITOLA /231

SYNDROMY PORUCH CHOVANI, SPOJENE
S FYZIOLOGICKYMI PORUCHAMI A SOMATICKYMI
FAKTORY (F50-F59)

m Poruchy pfijmu potravy
Nepatii sem: anorexie NS (R63.0)

krmeni:
. obtizné a Spatné provadéné (R63.3)
. porucha u kojenct a déti (F98.2)
polyfagie (R63.2)
.0 Mentalni anorexie
Mentalni anorexie je porucha, charakterizovana umysinym
zhubnutim, které si pacient sam vyvolal a dale je udrzuje. Porucha
se objevuje nejcastéji u adolescentnich divek a mladych Zen,
avsak i dospivajici chlapci a mladi muzi mohou byt postiZeni,
podobné jako déti kolem puberty a starSi Zeny az do menopauzy.
Choroba je spojena se specifickou psychopatologii, kde strach ze
ztloustnuti a ochablosti tvaru téla pfetrvava jakozto vtirava,
Obvykle je pfitomna podvyziva riizné tize se sekundarnimi
endokrinnimi a metabolickymi zménami a poruchami télesnych
funkci. Pfiznaky jsou: omezeny vybér jidla, nadmérna télesna
¢innost, vyvolavani zvraceni a prijmu a uzivani anorektik
a diuretik.
Nepatfi sem: ztrata chuti k jidlu (R63.0)
psychogenni (F50.8)
.1 Atypickad mentalni anorexie
Poruchy, které splfiuji néktera kritéria mentalni anorexie, ale
celkovy klinicky obraz neopraviiuje k této diagnéze. Napfiklad
néktery z kliCovych pfiznaku jako strach ze ztloustnuti nebo
amenorea nejsou pfitomny, ale je pfitomen vyrazny vahovy ubytek
a chovani sméfujici k redukci vahy. Tato diagnéza by neméla byt
pouZita, pokud ma pacient n&jakou somatickou chorobu spojenou
s hubnutim.
.2 Mentalni bulimie
Mentalni bulimie je syndrom, charakterizovany opakovanymi
zachvaty pfejidani a nadmérnou kontrolou své télesné vahy,
vedouci k pfejidani, nasledovaném zvracenim nebo pouzivanim
projimadel. Tato porucha ma mnohé psychologické rysy shodné
s mentalni anorexii, véetné zvyseného pozorovani viastni télesné
hmotnosti a tvaru téla. Opakované zvraceni zvySuje riziko poruchy
elektrolytové rovnovahy a somatickych komplikaci. V anamnéze je
Casta mentalni anorexie, trvajici od nékolika mésict po nékolik let.
Bulimie NS
Hyperorexia nervosa
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.3 Atypicka mentalni bulimie
Poruchy splfiujici néktera kritéria bulimie, ale celkovy klinicky obraz
nedovoluje tuto diagnézu. Napfiklad, mohou byt recidivujici
zachvaty pfejidani a nadmérného pouZivani laxativ bez markantni
zmény vahy, nebo mohou byt nepfitomny typické pfiznaky
zvySeného z4jmu o vlastni télesnou vahu a tvar vlastniho téla.

.4 Prejidani spojené s psychologickymi poruchami
Prejidani zpusobené stresujicimi udalostmi, jako umrti blizké
osoby, nehoda, narozeni ditéte a podobné.

Psychogenni pfejidani
Nepatii sem: obezita (E66.—)

.5 Zvraceni spojené s jinymi psychologickymi poruchami
Opakované zvraceni, které se vyskytuje u disociativnich poruch
(F44.-) a hypochondrické poruchy (F45.2) a které neni zpusobeno
stavy, které jsou zafazeny mimo tuto kapitolu.

Psychogenni zvraceni
K vyzna€eni nadmérného zvraceni v téhotenstvi Ize pouzit
dodatkovy kod (021.-).
Nepatri sem: nauzea (R11)
zvraceni NS (R11)

. 8 Jiné poruchy pfijmu potravy
Pica u dospélych
Psychogenni ztrata chuti k jidlu
Nepatfi sem: abnormalni chuté (pica) v kojeneckém a détském

véku (F98.3)

.9 Porucha pfijmu potravy NS

m Neorganické poruchy spanku
V mnoha pfipadech je porucha spanku pouze jednim z pfiznakt
jiné poruchy, at jiz duSevni nebo somatické. Zda je porucha
spanku samostatna nebo pouze jednim z rysu jiné poruchy
zafazené jinde v této nebo v jinych kapitolach, mélo by byt
rozhodnuto na zakladé klinického obrazu a prabéhu
a terapeutickych uvah a priorit v dobé Iékafského vySetreni.
Obecné, pokud je porucha spanku jednou z hlavnich stiznosti
pacienta a je chapana jako porucha sama o sobég, mélo by byt
pouzito tohoto kddu spolu s ostatnimi pfislusnymi diagnézami,
popisujicimi psychopatologii a patofyziologii, pfitomnou v daném
pfipadé. Tento oddil zahrnuje pouze ty poruchy spanku, kde
emocni pfiiny jsou povazovany za primarni faktor a které nejsou
zplsobeny definovatelnymi somatickymi poruchami zafazenymi
jinde.
Nepatfi sem: poruchy spanku (organické) (G47.—)

.0 Neorganicka nespavost

Nespavost je stav nedostate¢né kvality a kvantity spanku, ktery
pretrvava po ur€ity ¢asovy Usek, v€etné obtizného usinani,
preruSovaného spanku nebo ¢asného ranniho probouzeni.
Nespavost je béznym pfiznakem mnoha duSevnich i télesnych
poruch, a méla by byt zde zafazena jako dodatek k zakladni
poruse pouze tehdy, kdyz ovlada klinicky obraz.
Nepatii sem: nespavost (organicka) (G47.0)
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Neorganicka hypersomnie
Hypersomnie je definovana bud' jako stav nadmérného spani ve
dne a spankovych zachvatu (které nejsou pri¢itany nedostatku
spanku), nebo prodlouzeny pfechod k plnému bdéni po probuzeni.
Pokud neni pfitomen organicky faktor pro vyskyt hypersomnie, pak
je obvykle tento stav spojeny s néjakou duSevni poruchou.
Nepatii sem: hypersomnie (organicka) (G47.1)

narkolepsie (G47.4)
Neorganicka porucha cyklu bdéni a spanku
Porucha cyklu bdéni—spanek je definovana jako nedostatek
synchronizace mezi jedincovym cyklem spanek—bdéni a cyklem,
pozadovanym pro dané okoli, coz méa za nasledek stiznosti bud' na
nespavost nebo nadmérnou spavost.
Psychogenni inverze:
. cirkadianniho rytmu
. hyktohemerélniho rytmu
. spankového rytmu
Nepatfi sem: poruchy cyklu spanku a bdéni (organické) (G47.2)
Namésiénictvi (somnambulismus)
Je stav poruseného védomi, v némz jsou spojeny fenomeny
spanku i bdélého stavu. Pfi ndmésiénické epizodé jedinec
povstava z lizka, obvykle v prvni tfetiné no€niho spanku a prochazi
se, a to pfi sniZzené urovni védomi, reaktivity a motoriky. Po
probuzeni se obyc€ejné na celou udalost nepamatuje.
Spankové désy — nocni désy [pavor nocturnus]
Jde o noéni epizody extrémniho désu a paniky, spojené
s intenzivnim kfikem, pohyblivosti a silnymi vegetativnimi pfiznaky.
Pacient si sedne nebo vstane obvykle b&hem prvni tfetiny no¢niho
spanku s panickym vykfikem. Velmi ¢asto busi na dvefe a chce
utéci, ackoliv vétSinou mistnost neopousti. Pokud si na udalost
vibec vzpomene, pak jsou vzpominky velmi netpiné (obvykle
jedna nebo dvé utrzkovité predstavy).
Nocéni mury
Noéni mura je snovy prozitek, nabity Uzkosti nebo strachem,
s velmi detailni vzpominkou na snovy obsah. Tento snovy proZitek
je velmi Zivy a obvykle zahrnuje témata, tykajici se ohrozeni Zivota,
bezpec€nosti nebo sebelcty. Dosti €asté je opakovani tychz nebo
podobnych hrozivych témat. Pfi typické epizodé je v urcitém stupni
pFitomen vegetativni doprovod, nikoli vSak zietelné hlasové projevy
ani pohyby téla. Pfi probuzeni je jedinec rychle plné orientovan
a bdély.
Uzkostné snéni
Jiné neorganické poruchy spanku
Neorganicka porucha spanku NS
Emoc¢ni porucha spanku NS
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Sexualni poruchy, které nejsou zplsobeny organickou
poruchou nebo nemoci

Sexualni dysfunkce zahrnuji nejrizné;jSi poruchy, které zplsobuji,
Ze jedinec neni schopen se podilet na sexualnim vztahu tak, jak by
si pfal. Sexualni odpovéd je psychosomaticky proces a nejcastéji
oba, psychologické i somatické procesy, zpusobuji sexualni
poruchy.

Nepatii sem: Dhat syndrom (F48.8)

Nedostatek nebo ztrata sexualni zadostivosti

Jde o zakladni problém, nikoliv sekundarni k jinym sexualnim
porucham, jako jsou poruchy erekce nebo dyspareunie.

Frigidita

Snizena sexualni zadostivost

Odpor k sexualité a nedostatek pozitku ze sexuality
Pfedstava sexualniho aktu produkuje pfiliS mnoho obav nebo
uzkosti, takze se sexualni aktivité vyhyba (sexualni averze), nebo
sexualni odpovéd i orgasmus jsou spravné pocitovany, ale je
nedostatek dostatecného potéSeni (nedostatek sexualniho
uspokojeni).

Anhedonie, sexualni

Selhani genitalni odpovédi

U muze jde o poruchy erekce. Zakladnim problémem je obtiz se
vznikem nebo udrzenim erekce dostatecné pro uspésnou souloz.
U Zeny jde o suchost vaginy nebo nedostate¢nou schopnost
lubrikace.

Porucha Zenské sexualni vzruSivosti

Poruchy erekce

Psychogenni impotence

Nepatii sem: impotence organického puvodu (N48.4)

Poruchy orgasmu

Orgasmus se bud' neobjevuje nebo je zfetelné opozdén.
Potlageny (muzsky nebo Zensky) orgasmus

Psychogenni anorgasmie

Predcasna ejakulace

Neschopnost ovladat dostatecné ejakulaci pro potéSeni obou
partner(l ze souloze.

Neorganicky vaginismus

Spazmus svalt panevniho dna obklopujicich vaginu, ktery
zplsobuje uzavieni vchodu do vaginy. Zavedeni penisu je
bolestivé nebo nemozné.

Psychogenni vaginismus

Nepatri sem: vaginismus (organicky) (N94.2)

Neorganicka dyspareunie

Dyspareunie (neboli bolest b&€hem soulozZe) se vyskytuje u Zen

i u muz(. Mdze byt zplisobena lokalni patologii a pak musi byt
spravné zafazena pod patologicky stav. Tato polozka je ur€ena pro
pouziti, pouze pokud neexistuje zadna primarni neorganicka
sexualni dysfunkce (napf. vaginismus nebo suchost vaginy).
Psychogenni dyspareunie

Nepatii sem: dyspareunie (organicka) (N94.1)
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.7 Nadmérné sexualni nutkani
Nymfomanie
Satyriasis

. 8 Jiné sexualni poruchy, které nejsou zplisobeny organickou
poruchou nebo nemoci

.9 Neurcena sexualni porucha, ktera neni zplisobena organickou
poruchou nebo nemoci

XM Dusevni poruchy a poruchy chovani souvisejici se

Sestinedélim nezarazené jinde
Tato poloZka obsahuje pouze duSevni poruchy v souvislosti
s Sestinedélim (vzniklé do 6 tydn( po porodu), které nesplriuji
kritéria poruch zafazenych jinde v této kapitole, bud' pro
nedostate¢né mnozstvi informaci nebo proto, Ze jsou pfitomny dalsi
klinické rysy, které Cini jejich klasifikaci jinde nevhodnou.

.0 Lehké duSevni poruchy a poruchy chovani v souvislosti
s Sestinedélim nezafazené jinde
Deprese:
. postnatalni NS
. poporodni NS

.1 Tézké poruchy dusevni a poruchy chovani v souvislosti
s Sestinedélim nezarazené jinde
Puerperalni psychéza NS

.8 Jiné dusevni poruchy a poruchy chovani v souvislosti
s Sestinedélim nezafazené jinde

.9 Puerperalni dusevni poruchy NS

Psychologické a behavioralni faktory, spojené
s chorobami nebo poruchami zafazenymi jinde
Tato polozka by méla byt pouZzita k zaznamenani pfitomnosti vliv(
psychologickych a vlivi chovani, o nichZ se domnivame, Ze hraly
ddlezitou ulohu v etiologii somatickych onemocnéni, které jsou
zafazeny v jinych kapitolach. Vzniklé duSevni poruchy jsou
vétsinou lehké a €asto dlouhotrvajici (jako starost, emoc¢ni konflikt,
obavy apod.) a Zadna z nich neopravriuje k uziti néjaké poruchy
v této kapitole.
Patri sem:  Psychologické faktory ovlivriujici fyzicky stav

Priklady pouZiti této poloZky jsou:

. astma F54 a J45.—

. dermatitida F54 a L23-L25

. Zaludeéni vied F54 a K25.—

. syndrom drazdivého tracniku F54 a K58.—

. ulcerdzni kolitida F54 a K51.—

. koprivka F54 a L50.—
K vyznaceni pfidruzeného somatického onemocnéni Ize pouzit
dodatkovy kod.
Nepatfi sem: tenzni bolest hlavy (G44.2)
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IEEN Avuzus - zneuzivani - latek nezptisobujicich zavislost
Patfi sem Siroka $kala Iékl a lidovych prostfedka, ale zvlasté
dulezité skupiny jsou: (a) psychotropni Iéky, které nezplsobuji
zavislost, jako antidepresiva, (b) laxativa a (c) analgetika, ktera Ize
koupit bez IékaFfského pFedpisu, jako aspirin a paracetamol.

Trvalé pouzivani téchto latek vede Casto ke zbyte€nému kontaktu
se zdravotnickymi profesionaly a pomocnym personalem a nékdy
je spojeno se Skodlivym vlivem téchto latek na organismus. Snaha
odradit od uzivani téchto 1€kl nebo je zakazovat €asto narazi na
odpor. Laxativa a analgetika uzivaji nemocni dale i pfes upozornéni
nebo dokonce jiZ vyvinuté somatické onemocnéni, jako je rendlni
poskozeni nebo elektrolytova dysbalance. Ackoliv je obvykle jasné,
Ze pacient ma jasnou motivaci uzivat tyto 1éky, pfiznaky zavislosti
nebo odnéti se nevyvijeji jako u psychoaktivnich substanci
specifikovanych v F10-F19.

Abuzus:

. antacid

. rostlinnych nebo lidovych prostredki

. steroidd a hormon(

. vitamint

Navyk na laxativa

Nepatii sem: ablzus psychoaktivnich substanci (F10—F19)

Neuréené poruchy chovani v souvislosti
s fyziologickymi poruchami a somatickymi faktory
Psychogenni fyziologicka dysfunkce NS

PORUCHY OSOBNOSTI A CHOVANIi U DOSPELYCH
(F60—F69)

Tento oddil zahrnuje rozmanitost stavl a vzorct chovani klinického
vyznamu, které maji tendenci pfetrvavat a objevuji se jako vyjadfeni
charakteristického zivotniho stylu jedince a zplsobu jeho vztahu k sobé
i druhym. Nékteré z téchto stavl a vzorcu chovani se objevuji Casné

v prubéhu individualniho vyvoje jako vysledek konstitucionalnich faktora
a socialnich zkuSenosti, jiné se ziskavaji pozdéji v zivoté. Specifické
poruchy osobnosti (F60.—), smiSené a jiné poruchy osobnosti (F61.—)

a trvalé zmény osobnosti (F62.—) jsou hluboce zakofenéné a trvalé vzorce
chovani, ukazujici neménnou odpovéd na Sirokou Skalu osobnich

a socialnich situaci. Reprezentuji extrémni nebo vyznamné odchylky od
zpUsobu, kterymi primérny ¢lovék v dané kultufe vnima, mysli, citi

a zvlasté ma vztahy k druhym. Takové vzorce chovani maji tendenci byt
stabilni a zahrnovat riizné oblasti chovani a psychologického fungovani.
Jsou Casto, i kdyzZ ne vzdycky, sdruzeny s riznym stupném subjektivni
tisné a naruseni socialniho vykonu.
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m Specifické poruchy osobnosti

Jsou to téZka naruseni v charakterové konstituci a tendencich
chovani takového jedince; nerezultujici pfimo z nemoci, poskozeni
nebo jiného porudeni mozku nebo z jiné psychiatrické poruchy;
obycCejné postihuji fadu oblasti osobnosti; témé&f v8echny jsou
sdruZeny se zavaznou osobni tisni a socialnimi poruchami;
a obvykle se manifestuji od détstvi nebo dospivani a pokracuji
v dospélosti.
.0 Paranoidni porucha osobnosti

Tato porucha osobnosti je charakterizovana nadmérnou citlivosti
k odmitnuti, neodpousténim urazek; podezfivavosti a tendenci
zkreslovat zazZitky chybnym interpretovanim neutralné nebo
pratelsky ladénych akci druhych jako nepfatelskych; opétovnym
bezdlvodnym podeziranim manzela(—ky) nebo partnera(-ky) ze
sexualni nevéry a bojovnym a tendenénim smyslem pro osobni
prava. Maze byt sklon k excesivni dulezitosti viastni osoby a ¢asta
je excesivni vztahovaénost.
Osobnost:
. expanzivné paranoidni
. fanaticka
. kverulantska
. paranoidni
. senzitivné paranoidni
Nepatri sem: paranoia (F22.0)

paranoia querulans (F22.8)

paranoidni:

. psychoéza (F22.0)

. Schizofrenie (F20.0)

. stav (F22.0)

.1 Schizoidni porucha osobnosti

Porucha osobnosti charakterizovana distancovanim se od citovych,
socialnich a jinych kontaktl s preferenci fantazie, ¢innosti v samoté
a introspektivni rezervovanosti. Je pfitomna neschopnost
vyjadiovat své city a zakouSet radost.
Nepatii sem: Aspergertv syndrom (F84.5)

porucha s trvalymi bludy (F22.0)

schizoidni porucha v détstvi (F84.5)

schizofrenie (F20.—)

schizotypalni porucha (F21)
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. 2 Disocialni porucha osobnosti
Porucha osobnosti charakterizovana bezohlednosti v socialnich
zavazcich, nedostatkem citéni pro druhé. Je velka nerovnovaha
mezi chovanim a sou¢asnymi socialnimi normami. Chovani nelze
snadno zménit zkuSenosti, dokonce ani trestem. Je nizka tolerance
k frustraci, nizky prah pro spousténi agrese v€etné nasilnych &ing;
subjekt ma tendenci klamat druhé nebo nabizet pfijatelné
vysvétleni pro chovani, které ho pfivadi do konfliktu se spolecnosti.
Osobnost:
. amoralni
. antisocialni
. asocialni
. psychopaticka
. sociopaticka
Nepatri sem: poruchy jednani (F91.—)

emocné nestabilni porucha osobnosti (F60.3)

.3 Emocné nestabilni porucha osobnosti
Porucha osobnosti charakterizovana urcitym sklonem
k zkratkovému chovani bez uvazeni jeho nasledku; nalada je
nepiedvidatelna a vrtoSiva. Je sklon k neuvadZzenym emoénim
vybuchdm a neschopnost ovladat vybuchy svého chovani. Je
tendence k hastefivému chovani a ke konfliktim s ostatnimi,
zvlasté jsou—li zkratkové €iny odmitany nebo potlaéovany. Je
mozno rozliSit dva typy: typ impulzivni, charakterizovany hlavné
emocni nestabilitou a chybéjicim ovladanim svych popudd, a typ
hrani¢ni, charakterizovany navic i poruchou pfedstavy o sobé, cilt
a osobnich preferenci, dlouhodobymi pocity prazdnoty, dale
intenzivnimi a nestabilnimi interpersonalnimi vztahy a tendenci
k sebezni€ujicimu chovani, v€etné sebevrazednych naznaku
a pokusu.
Osobnost:
. agresivni
. hraniéni
. vybudna
Nepatfi sem: disocialni porucha osobnosti (F60.2)

.4 Histrionska porucha osobnosti
Porucha osobnosti charakterizovana mélkou a labilni afektivitou,
sebedramatizaci, teatralnosti, pfehnanym projevem emoci,
sugestibilitou, egocentriénosti, povolnosti vici sobé, nedostatkem
ohledu na druhé, bolestinstvim a trvalym vyZzadovanim ocenéni,
vzru$eni a pozornosti.
Osobnost:
. hystericka
. psychoinfantilni
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Anankasticka porucha osobnosti

Porucha osobnosti charakterizovana pocitem osobni nejistoty

a pochyb, nadmérnou svédomitosti, zaméstnavanim se detaily,
kontrolou, dale tvrdohlavosti, opatrnosti a rigiditou. Mohou byt
vtiravé a nevitané myslenky nebo podnéty, které vSak nedosahuiji
vaznosti obsedantné—kompulzivni poruchy.

Osobnost:

. kompulzivni

. obsesivni

. obsedantné-kompulzivni

Nepatfi sem: obsedantné-kompulzivni (nutkavéa) porucha (F42.-)
Anxiézni (vyhybava) osobnost

Porucha osobnosti charakterizovana pocity napéti a obavy,
nejistoty a podfizenosti. Je trvalé potfeba byt milovan a pfijiman,
precitlivélost na odmitnuti a kritiku s omezenou osobni vazbou

a tendenci vyhybat se urcitym €innostem z habitualniho pfehanéni
potencialniho nebezpedi nebo rizik v béZnych situacich.

Zavisla porucha osobnosti

Porucha osobnosti charakterizovana pronikavou zavislosti na
druhych, nez aby sami mohli udélat mensi &i vétsi zivotni
rozhodnuti, velkou obavou z opusténosti, pocity bezmocnosti

a nekompetence, pasivnim vyhovénim pfanim starSich a dalSich
lidi a slabou odpovédi na pozadavky denniho Zivota. Nedostatek
pribojnosti se mGze projevit v intelektualni nebo emoéni sfére;
Casta je tendence prenést odpovédnost na druhé.

Osobnost:

. astenicka

. inadekvatni

. pasivni

. poraZzenecka

Jiné specifické poruchy osobnosti

Osobnost:

. excentricka

. shaltlos” (nezdrzenliva)

. hezrala

. harcisticka

. pasivné-agresivni

. psychoneuroticka

Porucha osobnosti NS

Charakterova neur6za NS

Patologicka osobnost NS
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m Smisené a jiné poruchy osobnosti
Tato poloZka je zamé&fena na ty poruchy osobnosti, které jsou Casto
obtizné, neprojevuji vSak specificky vzorec symptom, ktery
charakterizuje poruchy popsané v F60.—. Nasledkem toho je
napfiklad:
smiSené poruchy osobnosti s rysy nékolika poruch pod F60.—,
avSak bez pfevazujiciho souboru symptomd, ktery by dovolil
specifictéjSi diagnozu
obtizné zmény osobnosti, nezaraditelné do F60.— nebo F62.—,
povazované za sekundarni k hlavni diagnoze koexistujici afektivni
nebo uzkostné poruchy
Nepatfi sem: zdiraznéné povahoveé rysy (Z73.1)

Pretrvavajici zmény osobnosti, které nelze prisoudit

poskozeni nebo nemoci mozku

Poruchy dospélé osobnosti a chovani, které se vyvinuly u osob bez

pfedchozi poruchy osobnosti jako nasledek vystaveni

katastrofickému nebo extenzivnimu prolongovanému stresu, nebo

nasledkem téZzké dusevni choroby. Tyto diagndzy by mély byt

stanoveny tehdy, kdyz je pfesvédcivy dikaz a trvalé zmény

v osobnim vzorci vnimani, vztahu k prostfedi a k sobé a k mysleni

o prostfedi a o sobé. Zména osobnosti by méla byt signifikantni

a sdruzena s neflexibilnim a maladaptivnim chovanim, které

nebyly pfitomny pfed patogenni zkuSenosti. Zména by neméla byt

pfimym projevem jiné dusevni poruchy nebo rezidualnim

Nepatii sem: porucha osobnosti a chovani zplusobena
onemocnénim, poSkozenim a dysfunkci mozku
(FO7.-)

. 0 Pretrvavajici zmény osobnosti po katastrofické zkuSenosti
PFetrvavajici zména osobnosti, pfitomna alespor 2 roky, mize
nasledovat po expozici katastrofickému stresu. Stres musi byt tak
extrémni, Ze neni tfeba pocitat s osobni zranitelnosti k vysvétleni
jeho hlubokého uc€inku na osobnost. Porucha je charakterizovana
nepratelskym nebo nedlivéfivym postojem k svétu, socialni
zdrzenlivosti, pocitem prazdnoty a beznadéje, chronickym pocitem
,byti na okraji” jako trvale ohrozeny a odcizenim. Posttraumaticka
stresova porucha (F43.1) mGze tomuto typu poruchy osobnosti
predchazet.

Zmény osobnosti po:
. zkuSenostech z koncentra¢niho tdbora
. pohromach
. protrahovaném pUlsobeni:
. zajeti s hrozici moznosti byti zabit
. vystaveni situaci ohroZzujici Zivot, obéti terorismu
. muceni
Nepatii sem: posttraumaticka stresova porucha (F43.1)
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.1 Pretrvavajici zména osobnosti po psychiatrickém onemocnéni
Zmény osobnosti, trvajici alesporn 2 roky, pficitatelné
traumatickému zaZzitku z prodélané tézké psychiatrické nemoci.
Zménu nelze vysvétlit dfivéjsi poruchou osobnosti a je nutno ji
diferencovat od rezidualni schizofrenie a jinych stavli neupiného
uzdraveni z pfedchozi duSevni nemoci. Tato porucha je
charakterizovana nadmérnou zavislosti a vyZzadujicim postojem
k ostatnim; pfesvéd&enim o tom, Zze subjekt je chorobou zménén
nebo stigmatizovan, vedoucim k neschopnosti vytvafet a udrZzovat
tésné davérné osobni vztahy a k socialni izolaci; pasivitou
volného Casu; pfetrvavajicimi stiznostmi na nemocnost, které
mohou byt spojeny s hypochondrickymi stesky a chovanim jako
v nemoci; dysforickou nebo labilni naladou, ktera neni zptisobena
symptomy; a signifikantni Ujmou v socialnich funkcich a ve
fungovani v zaméstnani.

. 8 Jiné pretrvavajici zmény osobnosti
Syndrom osobnosti s trvalou bolesti
.9 Pretrvavajici zména osobnosti NS

Nutkavé a impulzivni poruchy
Tato polozka obsahuje urcité poruchy chovani, které nejsou
zaraditelné do jinych polozek. Jsou charakterizované opakovanymi
¢iny, které nemaiji zadnou jasnou racionalni motivaci, nemohou byt
ovladany a obecné pusobi svym nositelim poskozovani vlastnich
zajmu i zajma jinych lidi. Osoba hovofi o tom, Ze jeji chovani je
spojeno s impulzy k €innosti. PFi¢ina téchto poruch neni
pochopitelna a jsou zde seskupeny spole¢né vzhledem k popisnym
podobnostem v SirSim slova smyslu, nikoliv v8ak proto, Ze by bylo
znamo, Ze maji jiné dulezité spole¢né rysy.
Nepatfi sem: habitualni nadmérné pozivani alkoholu nebo jinych
psychoaktivnich latek (F10-F19)
zvykové a impulzivni poruchy sexualniho chovéani
(F65.-)
.0 Patologické hraéstvi
Porucha spociva v €astych opakovanych epizodach hradstvi, které
dominuji v Zivoté subjektu na ujmu hodnot a zavazkul socialnich,
vyplyvajicich ze zaméstnani, materialnich a rodinnych.
Kompulzivni hragstvi
Nepatfi sem: nadmérné hracstvi u manickych pacientt (F30.-)
hracstvi a sazeni NS (Z72.6)
hraéstvi u disocialni poruchy osobnosti (F60.2)
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.1 Patologické zakladani pozara (pyromanie)
Chovani je charakterizovano mnoho€etnymi €iny nebo pokusy
o zakladani pozart majetku nebo jinych objektl bez zfejmého
motivu a pfetrvavajicim se zabyvanim pfedméty okolo pozart
a hofeni. Chovani je €asto sdruzeno s pocitem stoupajiciho napéti
pfed aktem a intenzivnim vzruSenim po jeho provedeni.
Nepatii sem: zakladani pozard (pri):
. dospélym s disocialni poruchou osobnosti (F60.2)
. vintoxikaci alkoholem nebo jinou psychoaktivni
latkou (F10-F19), se spole¢nou charakteristikou .0
na ¢tvrtém misté
. jako duvod pozorovani pro suspektni dusevni
poruchu, ktera byla vylou¢ena (Z03.2)
. poruchach chovani (F91.-)
. organické dusevni poruse (FOO-F09)
. Schizofrenii (F20.—)
.2 Patologické kradeni (kleptomanie)
Porucha, pfi které nemuze osoba opakované odolat nutkani ukrast
predméty, které nejsou ziskavany pro osobni pouziti nebo finanéni
zisk. Pfedméty misto toho jsou hromadény, odkladany nebo
zni¢eny. Toto chovani je vétSinou spojeno se stoupajicim pocitem
napéti pfed timto ¢inem a pocitem zadostiu¢inéni v pribé&hu
a bezprostfedné potom.
Nepatfi sem: depresivni porucha s kradezemi (F31-F33)
organické dusevni poruchy (FOO-F09)
kradezZe v obchodech jako duvod k observaci pro
podezfeni z duSevni poruchy, ktera byla vylou¢ena
(203.2)
. 3 Trichotillomanie
Porucha je charakterizovana patrnou ztratou vlas(, ktera je
zpUsobena opakovanym selhanim snahy odolat nutkani
k vytrhavani vlasl. Vytrhavani si vlasu obvykle pfedchazi stoupajici
napéti a je nasledovano pocitem uvolnéni a uspokojeni. Tuto
diagn6zu bychom neméli stanovit tam, kde je néjaky jiz dfive se
vyskytujici zanét kiize nebo jestlize je vytrhavani vlasu zplsobeno
jako reakce na bludy nebo halucinaci.
Nepatii sem: stereotypni motoricka porucha s vytrhavanim viast
(F98.4)
. 8 Jiné nutkavé a impulzivni poruchy
Jiné druhy trvale opakovaného maladaptivniho chovani, které
nejsou sekundarni k rozpoznanému psychiatrickému syndromu
a kde se zd4, Ze osoba opakované selhava ve snaze odolat puzeni
se takto chovat. Je tu prodromalni obdobi napéti s pocitem uvolnéni
v dobé Cinu.
Intermitentni explozivni porucha
.9 Nutkava a impulzivni porucha NS
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m Poruchy pohlavni identity

.0

Transsexualismus
Zadost Zit a byt akceptovan jako &len opagného pohlavi, obvykle
spojeny s pocitem nespokojenosti s vlastnim anatomickym
pohlavim nebo s jeho nevhodnosti, a s pfanim chirurgického
a hormonalniho zasahu, aby télo odpovidalo, pokud mozno,
preferovanému pohlavi.
Transvestitismus dvoji role
NoSeni $atd opacného pohlavi pro €ast viastni existence, aby se
uzila doCasna zkuSenost Clenstvi v opacném pohlavi, ale bez prani
trvalejsi zmény pohlavi nebo pfidruzeného chirurgického pfevodu
a bez sexualniho vzruSeni provazejiciho previékani.
Porucha pohlavni identity v dospivani nebo dospélosti, nikoliv
transsexualniho typu
Nepatii sem: fetiSisticky transvestitismus (F65.1)
Porucha pohlavni identity v détstvi
Porucha, ktera se prvné projevuje v raném détstvi (a v kazdém
pFipadé pfed pubertou), charakterizovana pretrvavajici intenzivni
nespokojenosti s danym pohlavim, sou€asné s pfanim byt (nebo
trvanim na tom, Ze je) opacného pohlavi. Pfetrvava zaméstnavani
se oble€enim a ¢innostmi opa¢ného pohlavi a odmitanim vlastniho.
Tato diagnéza vyzaduje hluboké naruSeni normalni sexualni
identity; pouhé klukovské chovani divek a div&i chovani chlapct
neni pro tuto diagn6zu dostatecné. Poruchy sexualni identity
u individui, ktera dosahla nebo pravé vstupuji do puberty, by
nemeéla byt zafazena sem, ale do F66.—.
Nepatii sem: egodystonicka sexualni orientace (F66.1)

porucha sexualniho vyzravani (F66.0)
Jiné poruchy pohlavni identity
Poruchy pohlavni identity NS
Porucha pohlavni role NS

m Poruchy sexualni preference

.0

Patri sem:  parafilie

FetiSismus

Spoléhani na nékteré nezivé pfedméty jako stimulus pro sexualni
vzruseni a sexualni uspokojeni. Mnohé fetiSe jsou ve vztahu

k lidskému télu, jako odévni soucasti a obuv. Jiné bézné pfiklady
jsou charakterizovany urcitou strukturou, jako guma, plastické
hmoty a kiize. FetiSe se riizni ve své dulezitosti pro daného
jednotlivce. V nékterych pfipadech jednodu$e slouZi ke zvySeni
sexualniho vzruseni, které je docilovano normalnimi cestami (napf.
ma-li na sobé ¢ast odévu, ktery nosil partner).
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.1 FetisSisticky transvestitismus
NoSeni Satli opacného pohlavi, aby se dosahlo sexualniho vzruseni
a aby se vytvofilo vzezieni osoby opa&ného pohlavi. FetiSisticky
transvestitismus je odliSen od transsexudlniho transvestitismu svou
jasnou souvislosti se sexudlnim nabuzenim a silnym pfanim
odstranit obleceni, jakmile se dostavil orgasmus a sexualni
nabuzeni klesa. Mlze se vyskytovat jako Casnéjsi faze ve vyvoiji
transsexualismu.
Transvestiticky fetiSismus

.2 Exhibicionismus
Recidivujici nebo pfetrvavajici tendence ukazovat genital cizim
lidem (obvykle opacného pohlavi) nebo lidem na vefejnych mistech
bez vyzvy nebo zaméru intimniho kontaktu. Sexualni vzruSeni se
obvykle, ale ne vzdy, dostavuje v dobé expozice a tento €in je
obvykle nasledovan masturbaci.

.3 Voyerismus
Vracejici se nebo pfetrvavajici tendence divat se na osoby
v sexualnim nebo intimnim chovani, jako je svlékani, aniz o tom
pozorovany objekt vi. Obycejné vede k sexualnimu vzruseni
a masturbaci.

.4 Pedofilie
Sexualni preference déti, bud chlapct nebo dévéat nebo obojiho
pohlavi, obvykle prepubertalniho nebo ¢asného pubertalniho véku.

.5 Sadomasochismus
Preference sexualni aktivity, ktera zahrnuje pGsobeni bolesti,
ponizeni nebo omezovani osobni svobody. Jestlize subjekt radé&ji
takovou stimulaci pfijim4, jde o masochismus, jestlize ji sam
provadi, pak jde o sadismus. Subjekt ¢asto pocituje sexualni
vzru$eni jak ze sadistickych, tak masochistickych aktivit.
Masochismus
Sadismus

.6 Mnohocetné poruchy sexualni preference
Nékdy se u jedné osoby vyskytne vice nez jedna abnormaini
sexualni preference a zadna neni hlavni. NejobvyklejSi kombinaci
je fetiSismus, transvestitismus a sadomasochismus.

. 8 Jiné poruchy sexualni preference
Rozmanitost jinych vzorcl sexualni preference a aktivity jako
obscénni telefonické hovory, pfitlacovani se na lidi v tlacenici na
vefejnych mistech z divodu sexualni stimulace, sexualni aktivity
se zvifaty a vlastni Skrceni nebo vyvolavani mozkové anoxie pro
vétsi intenzitu sexualniho vzruseni.
Frotérstvi
Nekrofilie

.9 Porucha sexualni preference NS
Sexudlni deviace NS

Poruchy psychické a chovani souvisejici se sexualnim
vyvojem a orientaci
Poznamka: Sexualni orientace sama o sobé se nepovazuje za
poruchu.
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.8
.9

Porucha sexualniho vyzravani

Pacient si neni jisty svou pohlavni totoZnosti nebo sexudlni
orientaci, coz zplUsobuje Uzkost a depresi. NejCastgji je tomu

u dospivajicich, ktefi si nejsou jisti, jestli jsou homosexuaini,
heterosexualni nebo bisexualni orientace nebo u osob, kde po
obdobi zjevné stabilni sexualni orientace, Casto béhem
dlouhotrvajiciho vztahu, najednou poznaji, Ze jejich sexualni
orientace se méni.

Egodystonicka sexualni orientace

Pohlavni identita nebo sexualni preference je nepochybna (bud'
heterosexualni, homosexualni, bisexualni, prepubertalni), ale
subjekt si pfeje, aby byla jind vzhledem k pfidruzenym psychickym
a behavioralnim porucham, a muze vyhledat 1é€eni, aby doslo ke
Zmeéné.

Porucha sexualnich vztaht

Pohlavni identita nebo sexudlni orientace (bud’ heterosexualni,
homosexualni nebo bisexualni) je odpovédna za obtize ve
vytvareni nebo udrzovani vztaht se sexualnim partnerem.

Jiné poruchy psychosexualniho vyvoje

Porucha psychosexualniho vyvoje NS

mJiné poruchy osobnosti a chovani u dospélych

.0

Zpracovani somatickych symptomu psychologickymi vlivy
Somatické symptomy, slucitelné s potvrzenou télesnou poruchou,
nemoci nebo neschopnosti a plvodné ji zplsobené, se stanou
pfehnanymi nebo protrahovanymi vzhledem k psychickému stavu
pacienta. Subjekt je obvykle znepokojovan svou somaticky
zpUsobenou bolesti nebo neschopnosti a ¢asto se zabyva obavami,
které mohou byt opravnéné, Ze bolest nebo neschopnost mohou
byt protrahované nebo progredujici.
Kompenzaéni neurdza
Zamérna produkce nebo predstirani symptomu nebo
neschopnosti somatickych nebo psychickych (padélana
porucha)
Subjekt opakované predstira symptomy bez zjevného dtvodu
a mlze se dokonce i sebeposkozovat, aby si zpusobil symptomy
nebo pfiznaky. Motivace je nejasna, pravdépodobné vnitfnim
davodem je prevzeti role nemocného. Porucha je ¢asto
kombinovana s vyraznou poruchou osobnosti a vztah(.
Syndrom ,$pitalni v§i”
Syndrom barona Prasila (Minchhausenudv syndrom)
Bloudici pacient
Nepatfi sem: umélé dermatitida (L98.1)

osoba predstirajici nemoc (se zfejmou motivaci)

(Z76.5)
Jiné uréené poruchy osobnosti a chovani u dospélych
Charakterova porucha NS
Porucha vztahu NS

m Neurcena porucha osobnosti a chovani u dospélych
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MENTALNi RETARDACE (F70-F79)

Stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje, ktery je
charakterizovan zvlasté porusenim dovednosti, projevujicim se béhem
vyvojového obdobi, postihujicim vSechny slozZky inteligence, to je
poznavaci, FeGové, motorické a socialni schopnosti. Retardace se mize
vyskytnout bez nebo sou€asné s jinymi somatickymi nebo dusevnimi
poruchami.

Stuper mentaini retardace se obvykle méfi standardizovanymi testy
inteligence. Mdze to byt ovSem nahrazeno Skalami, které urcuji stupen
socialni adaptace v urcitém prostredi. Takova méfeni Skalami urcuji jen
pfiblizné stupern mentalni retardace. Diagn6za bude téz zaviset na
vSeobecnych intelektovych funkcich, jak je urci Skoleny diagnostik.

Intelektualni schopnosti a socialni pfizplsobivost se mohou ménit

v pribéhu ¢asu a i snizené hodnoty se mohou zlepSovat cviéenim

a rehabilitaci. Diagn6za ma odpovidat sou¢asnému stavu dusevnich
funkci.

Nasledujici podrobné €lenéni na ¢tvrtém misté je uréeno pro uziti
s polozkami F70-F79 k vyznaceni rozsahu sou€asnych poruch chovani.
.0 Zadna nebo minimalni porucha chovani
.1 Vyznamna porucha chovani, vyzadujici pozornost anebo 1é¢bu
.8 Jiné poruchy chovani
.9 Bez zminky o poruchach chovani

('l Lehka mentalni retardace

[Podrobné Elenéni na ¢tvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]
I1Q se pohybuje pfiblizné mezi 50 az 69 (coz u dospélych odpovida
mentalnimu véku 9 az 12 let). Stav vede k obtizim pfi Skolni vyuce.
Mnoho dospélych je ale schopno prace a Uspé&sné udrzuji socialni
vztahy a pfispivaji k zivotu spole¢nosti.
Patri sem: lehka slabomysinost (oligofrenie)

lehka mentalni subnormalita

Y4l Stiredni mentalni retardace
[Podrobné &lenéni na ctvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]
IQ dosahuje hodnot 35 az 49 (coz u dospélych odpovida
mentalnimu véku 6 az 9 let). Vysledkem je zfetelné vyvojové
opozdéni v détstvi, avSak mnozi se dokazi vyvinout k urcité hranici
nezavislosti a sobéstac¢nosti, dosahnou pfiméfené komunikace
a Skolnich dovednosti. Dospéli budou potfebovat riizny stupen
podpory k praci a k ¢innosti ve spolecnosti.
Patii sem:  stfedni slabomysinost (oligofrenie)

imbecilita
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@8l Tézka mentalni retardace

[Podrobné Elenéni na ¢tvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]
IQ se pohybuje v pasmu 20 az 34 (u dospélych odpovida
mentalnimu véku 3 az 6 let). Stav vyzaduje trvalou potfebu
podpory.
Patri sem: tézka mentalni subnormalita

idioimbecilita

Y&l Hluboka mentalni retardace

[Podrobné &lenéni na Etvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]
IQ dosahuje nejvyse 20 (coz odpovida u dospélych mentalnimu
véku pod 3 roky). Stav zplUsobuje nesamostatnost a potfebu
pomoci pfi pohybovani, komunikaci a hygienické péci.
Patfi sem:  hluboka slabomysinost (oligofrenie)

idiocie

¢l Jind mentalni retardace

[Podrobné Elenéni na ¢tvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]

£l Neurcena mentalni retardace

[Podrobné Elenéni na ¢tvrtém misté je uvedeno na zacatku této
podkapitoly]
Patfi sem: mentaini:

. deficit NS

. subnormalita NS

PORUCHY PSYCHICKEHO VYVOJE (F80-F89)

Poruchy uvedené pod F80—F89 maji tyto spole¢né vlastnosti: (a) nastup je
vzdy v kojeneckém véku nebo v détstvi; (b) postizeni nebo opozdéni ve
vyvoji funkci, které maji silny vztah k biologickému zrani centralni nervové
soustavy; a (c) staly pribéh bez remisi a relapsu. Ve vétsiné pfipadu je
postizena fec€, prostorova orientace a motoricka koordinace. Opozdéni
nebo poskozeni je obvykle pfitomno jiz velmi ¢asné, maze byt spolehlivé
zjisténo a postupné se mirni s pfibyvajicim vékem ditéte, i kdyz drobné&;si
defekty Casto pretrvavaji az do dospélého véku.

m Specifické vyvojové poruchy reci a jazyka
Jsou to poruchy, kde normalni zplsob osvojeni jazyka je narusen
od €asnych vyvojovych stadii. Tyto stavy nelze pfimo pficitat
neurologickym abnormalitam nebo porucham fe¢ového
mechanismu, smyslovému poskozeni, mentaini retardaci nebo
faktorim prostredi. Specifické vyvojové poruchy feci a jazyka jsou
Casto nasledovany pfidruzenymi problémy, jako jsou obtize ve
¢teni a psani, obtize v meziosobnich vztazich a poruchy emoci
a chovani.
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.0 Specificka porucha artikulace feci
Vyvojova porucha, kdy dité uziva fec¢ovych zvukd pod urovni svého
mentalniho véku, ackoliv feCova dovednost je na normailni drovni.
Vyvojova:
. fonologicka porucha
. porucha artikulace Feci
Dyslalie
Funké&ni porucha artikulace feci
Lalie (opakovani jedné hlasky)
Nepatfi sem: poruSeni artikulace feci (zptisobené):
. afazii NS (R47.0)
. apraxii (R48.2)
. ztratou sluchu (H90-H91)
. mentalni retardaci (F70-F79)
. S vyvojovou poruchou reci:
. expresivni (F80.1)
. receptivni (F80.2)
.1 Expresivni porucha reci
Specificka vyvojova porucha, pfi které schopnost ditéte uzivat
expresivné mluvenou Fec je zfetelné pod Urovni jeho mentalniho
véku, ale jazykové chapani je normalni. Mohou byt, ale nemuseji,
poruchy artikulace.
Vyvojova afazie nebo dysfazie, expresivni typ
Nepatii sem: ziskana afazie s epilepsii (Landautv—-Kleffneriv
syndrom) (F80.3)
dysfazie a afazie:
. NS (R47.0)
. receptivni, vyvojova (F80.2)
elektivni mutismus (F94.0)
mentalni retardace (F70—F79)
pervazivni vyvojové poruchy (F84.-)
.2 Receptivni porucha reci
Specificka vyvojova porucha, kdy chapani feci ditétem je pod
urovni jeho mentalniho véku. Témér ve vSech pfipadech je také
vyrazné porusena expresivni fe€ a jsou €asté téz poruchy tvorby
slova a zvuku.
Vrozena neschopnost vnimat sluchem
Vyvojova:
. dysfazie nebo afazie, receptivni typ
. Wernickeova afazie
Slovni hluchota
Nepatii sem: ziskana afazie s epilepsii (Landautv—Kleffneriv
syndrom) (F80.3)
autismus (F84.0-F84.1)
dysfazie a afazie:
. NS (R47.0)
. vyvojova, expresivni typ (F80.1)
elektivni mutismus (F94.0)
jazykové opozdéni zplisobené hluchotou (H90-H91)
mentalni retardace (F70—F79)
pervazivni vyvojové poruchy (F84.-)
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. 3 Ziskana afazie s epilepsii (Landautv—Kleffneriiv syndrom)
Porucha, pfi které dité, které predtim €inilo normalni pokrok ve
vyvoji Fedi, ztraci jak receptivni, tak expresivni dovednosti jazyka,
ale vSeobecna inteligence je zachovana; nastup poruchy je spojen
s epizodickymi abnormalitami EEG a ve vétsiné pfipadu také
s epileptickymi zachvaty. Nastup je vétSinou mezi tfemi a sedmi
lety, se ztratou dovednosti b&hem dni aZ tydnt. Casova souvislost
mezi objevenim zachvatu a ztratou feci je ponékud rdzna v tom, ze
jedno predchazi druhému od nékolika mésicu ke dvéma létim.
Etiologie pfedpoklada moznost zanétlivého procesu mozku. Asi
dvé tretiny déti zlistavaji s vice nebo méné tézkou receptivni
poruchou feci.

Nepatii sem: afazie (zptisobena):
. NS (R47.0)
. autismem (F84.0-F84.1)
. desintegra¢nimi poruchami détstvi (F84.2—F84.3)

.8 Jiné vyvojové poruchy fe€i nebo jazyka
Patlavost

.9 Vyvojova porucha re€i nebo jazyka NS
Porucha feci nebo jazyka NS

m Specifické vyvojové poruchy skolnich dovednosti
Jsou to poruchy, kde normaini zplisob ziskavani dovednosti je
poruSen od ¢asné faze vyvoje. Postizeni neni prostym nasledkem
nedostatku pfileZitosti k u¢eni ani pouhym nasledkem mentalni
retardace a ani neni zpusobeno zadnym ziskanym poranénim ¢i
onemocnénim mozku.
.0 Specificka porucha ¢teni
Hlavnim rysem je specificka a vyrazna porucha ve vyvoji
schopnosti &ist, ktera neni zplsobena pouze mentalnim vékem,
problémy ostrosti zraku nebo nedostacujici vyukou. Chapani
¢teného, pochopeni ¢teného slova, znalost hlasitého ¢teni
a odpovidat na otazky vyZadujici ¢teni, v§e mlze byt postizeno. Se
specifickymi poruchami ¢teni jsou €asto spojeny potize s psanim,
které Casto zUstavaji az do dospivani, i kdyz je dosazeno urgitého
pokroku ve ¢teni. V anamnéze zjiStujeme, ze specifické vyvojové
poruchy &teni jsou pfedchazeny poruchou vyvoje fe€i nebo jazyka.
V obdobi Skolni dochazky jsou €asto pfidruzeny poruchy chovani
a emoci.
,Cteni pozpatku”
Vyvojova dyslexie
Specificka retardace ¢teni
Nepatii sem: alexie NS (R48.0)
dyslexie NS (R48.0)
sekundarni poruchy Cteni pfi emocénich poruchach
(F93.-)
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.1 Specificka porucha psani a vyslovnosti
Hlavni vlastnosti této poruchy je specifické a vyrazné poskozeni
vyvoje dovednosti psat, aniz by byla pfitomna néjaka specificka
porucha &teni, a které nelze pfiCitat pouze nizkému mentalnimu
véku, Spatnému vidéni &teného textu, nebo nepostacujici vyuce.
Schopnost oralni vyslovnosti a spravné vypisovat slova, oboji je
poruseno.
Specificka retardace schopnosti psani (bez poruchy ¢teni)
Nepatii sem: agrafie NS (R48.8)
obtize s psanim:
. sdruzené s poruchou ¢&teni (F81.0)
. vlivem nepostacujici vyuky (255.8)
.2 Specificka porucha pocitani
Tato porucha se tyka specifické poruchy schopnosti pocitat, ktera
neni vysvétlitelna pouze mentalni retardaci nebo nepostadujici
vyukou. Defekt je pfedevSim v neschopnosti bézného pocitani,
scitani, odc&itani, ndsobeni a déleni, spi§ nez abstraktnéjSich
pocetnich ukond, jako je algebra, trigonometrie, geometrie nebo
vy88i matematika.
Vyvojova:
. akalkulie
. porucha aritmetického pocitani
. Gerstmann(v syndrom
Nepatii sem: akalkulie NS (R48.8)
poruchy pocitani:
. Spojené s poruchou ¢teni nebo psani (F81.3)
. Zpusobené nepostacujici vyukou (255.8)
.3 Smisena porucha skolnich dovednosti
Je to neprfesné uréena zbytkova polozka poruch, kde je vyrazné
postizeno jak pocitani, tak ¢teni nebo psani, ale kde tato porucha
neni vysvétlitelnd pouze celkovou mentalni retardaci nebo
nepostadujici vyukou. MazZe byt uzita pro poruchy, které splriuji
kritéria jak pro F81.2, tak pro F81.0 nebo F81.1.
Nepatii sem: specificka:
. porucha pocitani (F81.2)
. porucha ¢&teni (F81.0)
. porucha psani (F81.1)
. 8 Jina vyvojova porucha skolnich dovednosti
Vyvojova porucha expresivniho psani
.9 Vyvojova porucha Skolnich dovednosti NS
Neschopnost ziskavani znalosti NS
Uceni:
. neschopnost NS
. porucha NS
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m Specificka vyvojova porucha motorickych funkci
Porucha, jejimZ hlavnim rysem je vaZzné poskozeni vyvoje
motorické koordinace, které neni vysvétlitelné celkovou mentalni
retardaci nebo néjakym vrozenym nebo ziskanym neurologickym
onemocnénim. Nicméné ve vétsiné pfipadl ukaze peclivé klinické
vySetieni zfetelné znamky vyvojové nervové nezralosti, jako jsou
choreiformni pohyby nepodepfenych konéetin nebo zrcadlové
pohyby a jiné sou¢asné motorické poruchy, v€etné znamek
postizeni jemné a hrubé motorické koordinace.

Syndrom nemotorného ditéte

Vyvojova:

. koordinaéni porucha

. dyspraxie

Nepatfi sem: abnormality v drzeni téla a pohyblivosti (R26.-)
nedostatek koordinace (R27.—)
. sekundarni k mentalni retardaci (F70—-F79)

Smisené specifické vyvojové poruchy
Jde o zbytkovou polozku pro poruchy, kde je urgita smés
specifickych vyvojovych poruch feci a jazyka, Skolnich dovednosti
a motorické funkce, ale Zadna nepfevazuje natolik, aby byla hlavni
diagndzou. Tato smiSena polozka by méla byt uZita jen tehdy, kdyz
mezi specifickymi vyvojovymi poruchami existuje velky pfekryv.
Uvedené poruchy jsou obvykle, ale ne vzdy, sou¢asné spojeny
s ur€itym stupném poruchy kognitivnich schopnosti. Tato polozka
by tedy méla byt pouZzita tam, kde dysfunkce splfuji kritéria pro
dvé nebo vice poruch z polozek F80.—, F81.— a F82.

m Pervazivni vyvojové poruchy
Skupina téchto poruch je charakterizovana kvalitativnim porusenim
recipro¢ni socialni interakce na urovni komunikace a omezenym,
stereotypnim a opakujicim se souborem zajmu a €innosti. Tyto
kvalitativni abnormality jsou pervazivnim rysem chovani jedince
v kazdé situaci.
K vyznaceni sou¢asné somatické a mentalni retardace Ize pouzit
dodatkovy kod.

.0 Deétsky autismus

Typ pervazivni vyvojové poruchy, ktera je definovana:
(a) pfitomnosti abnormalniho nebo poruseného vyvoje,
manifestujiciho se pfed vékem tfi let, a (b) charakteristickym typem
abnormalni funkce vSech tfi oblasti psychopatologie, kterymi jsou
recipro¢ni socialni interakce, komunikace a opakujici se omezené
stereotypni chovani. K témto specifickym diagnostickym rysiim
dale pfistupuje bézné Skala dalSich nespecifickych problému, jako
fobie, poruchy spanku a jidla, navaly zlosti (temper tantrum)
a agrese namifena proti sobé.
Autisticka porucha
Infantilni:
. autismus
. psychéza
Kannerav syndrom
Nepatii sem: autisticka psychopatie (F84.5)
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.1 Atypicky autismus
Typ pervazivni vyvojoveé poruchy, ktera se odliSuje od détského
autismu bud' vékem nastupu, nebo tim, Ze nespliiuje vSechny tfi
skupiny pozadavku pro diagnosticka kritéria. Tato podpolozka by
méla byt pouzita tam, kde je abnormaini a porusSeny vyvoj az po
tretim roku véku a kde neni dostateéné prikazna abnormalita
v jedné nebo ve dvou ze tfi oblasti psychopatologie poZadované
pro diagndzu autismu (porucha recipro¢ni socialni interakce,
porucha komunikace a opakujici se omezené stereotypni chovani)
i pfes pfitomnost charakteristickych abnormalit v jinych oblastech.
Atypicky autismus vznika €asto u vyrazné retardovanych jedinct
a jedincu s tézkou vyvojovou receptivni poruchou feci.
Atypicka détska psychoza
Mentalni retardace s autistickymi rysy
K vyznaeni mentalni retardace Ize pouzit dodatkovy kéd
(F70-F79).

.2 Rettiv syndrom
Stav az dosud zjiStény pouze u divek s obvyklym nastupem ve
véku 7-24 mésicl. Po obdobi ¢asného vyvoje, probihajiciho
normalné, se objevuje ¢astecna nebo pozvolna ztrata fedi
a porucha obratnosti pfi chlizi a uzivani rukou, sou¢asné se
zastavou rustu hlavy. Ztrata ucelnych pohybu rukou, stereotypni
kroutivé pohyby rukou a spontanni hyperventilace jsou
charakteristické. Je zastaven vyvoj hrani a vyvoj socialni, ale
socialni zajmy maji tendenci se udrzovat. Ataxie trupu a apraxie se
zacina vyvijet od CtyF let a Casto nasleduji choreoatetoidni pohyby.
Téemeér vzdy je vysledkem tézka mentalni retardace.

.3 Jina détska dezintegracni porucha
Typ pervazivni vyvojové poruchy, ktera je charakterizovana tim, Ze
po obdobi zcela normélniho vyvoje nasleduje trvala ztrata dfive
ziskanych dovednosti v riznych oblastech vyvoje prabéhem
nékolika mésicu. Typicky je to doprovazeno ztratou zajmu o okoli,
stereotypnim motorickym manyrovanim a porusenou socialni
interakci a komunikaci, podobné jako u autismu. V nékterych
pfipadech muze byt porucha v urcitém spojeni s encefalopatii, ale
diagn6za by méla byt zaloZena na projevech chovani.
Infantilni demence
Dezintegraéni psychoza
Hellerdv syndrom
Symbioticka psychéza
K vyznaceni né&jakého pfidruzeného neurologického stavu Ize
pouZzit dodatkovy kod.
Nepatfi sem: Rettiv syndrom (F84.2)
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.4 Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci
a stereotypnimi pohyby
Tato porucha je Spatné definovatelna s nejistou nozologickou
validitou. PoloZka oznacuje skupinu déti s téZkou mentalni
retardaci (IQ pod 34), jejichz hlavni problém tkvi v hyperaktivité
a v poruchach pozornosti, ale i ve stereotypnim chovani. Po
stimulanciich se nezlepsSuje (na rozdil od déti s normalni
inteligenci) a miize dochazet k téZkym dysforickym reakcim (nékdy
doprovazenym psychomotorickou retardaci) po podani
psychostimulancii a v dospivani jevi hyperaktivita sklon k nahrazeni
snizenou aktivitou (coz u hyperkinetickych déti s normaini
inteligenci nebyva). Tento syndrom je ¢asto sdruzen s fadou
vyvojovych opozdéni, at jiz specifickych nebo globalnich. Do jaké
miry je tento typ pfiznakl zpUdsoben nizkym 1Q nebo organickou
chorobou mozku, neni znamo.

.5 Aspergeriv syndrom
Porucha nejisté nozologické validity, charakterizovana tymz
kvalitativnim poruSenim recipro¢ni socialni interakce, které
napodobuje autismus, sou¢asné s opakujicim se omezenym,
stereotypnim repertoarem zajmu a aktivit. Lisi se od autismu
hlavné tim, ze neni opozdéni ve vyvoji fe€i a kognitivnich
schopnostech. Tato porucha je asto spojena se zna¢nou
nemotornosti. Abnormality maji velkou tendenci pretrvavat do
dospivani a dospélosti. V ¢asné dospélosti se obCas vyskytuji
psychotické epizody.
Autisticka psychopatie
Schizoidni porucha v détstvi

. 8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy

.9 Pervazivni vyvojova porucha NS

Jiné poruchy psychického vyvoje
Vyvojova agnosie

m Neurcéena porucha psychického vyvoje
Poruchy vyvoje NS
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PORUCHY CHOVANIi A EMOCIi S OBVYKLYM
NASTUPEM V DETSTVi A V DOSPIVANI (F90-F98)

m Hyperkinetické poruchy
Skupina poruch charakterizovana ¢asnym nastupem (obvykle

v prvnich péti letech Zivota), nedostate¢nou vytrvalosti
v €innostech, vyzadujicich poznavaci schopnosti, a tendenci
pfebihat od jedné €innosti ke druhé, aniz by byla jedna
dokoné&ena, spolu s dezorganizovanou, Spatné regulovanou
a nadmérnou aktivitou. Sou¢asné muize byt pfitomna fada dalSich
abnormalit. Hyperkinetické déti jsou ¢asto neukaznéné
a impulzivni, nachylné k Urazim a dostavaji se snadno do konfliktt
s disciplinou pro bezmyslenkovité porusovani pravidel spise, nez
by umysiné vzdorovaly. Jejich vztah k dospélym je €asto socialné
dezinhibovan pro nedostatek normaini opatrnosti a odstupu. Mezi
ostatnimi détmi nejsou pfiliS popularni a mohou se stat izolovanymi.
Poznavaci schopnosti jsou bézné porusené a specifické opozdéni
v motorickém a jazykovém vyvaiji je disproporcialné Caste.
Sekundarnimi komplikacemi jsou disocialni chovani a nizké
sebehodnoceni.
Nepatfi sem: anxiézni poruchy (F41.-)
(afektivni) poruchy nalady (F30—-F39)
pervazivni vyvojové poruchy (F84.-)
schizofrenie (F20.—)
.0 Porucha aktivity a pozornosti
Nedostatek pozornosti s hyperaktivitou
Syndrom poruchy pozornosti s hyperaktivitou
Nepatii sem: hyperkineticka porucha s poruchou chovani (F90.1)
.1 Hyperkineticka porucha chovani
Hyperkineticka porucha sdruzend s poruchou chovani
. 8 Jiné hyperkinetické poruchy
.9 Hyperkineticka porucha NS
Hyperkineticka reakce v détstvi nebo v dospivani NS
Hyperkineticky syndrom NS



V. KAPITOLA / 255

Poruchy chovani

Poruchy chovani jsou charakterizovany opakovanym
a pretrvavajicim agresivnim, asocialnim nebo vzdorovitym
chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné prekrocit socialni
chovani odpovidajici danému véku, mélo by byt proto mnohem
dospivajicich a mélo by mit trvalejSi raz (Sest mésicl nebo déle).
Tento druh poruch chovani v§ak maze byt projevem i jiné
psychiatrické poruchy a v takovém pfipadé ma byt preferovana
pfislusna diagnéza. Chovanim, na némz je diagnéza zalozena, je
napfiklad nadmérné prani se nebo tyrani, krutost k lidem nebo ke
zvifatim, zavazné destrukce majetku, zakladani pozard, kradeze,
opakované |zi, zaskolactvi a utéky z domova, neobvykle Casté
a silné vybuchy vzteku a nekézen. Pro diagn6zu postacuje jeden
z téchto typl chovani, pokud je vyrazny, nestaci vSak ojedinély
disocialni &in.
Nepatii sem: (afektivni) poruchy nalady (F30-F39)
pervazivni vyvojové poruchy (F84.-)
schizofrenie (F20.—)
kdyZ porucha chovani je sdruZena s:
. emoc¢nimi poruchami (F92.—)
. hyperkinetickymi poruchami (F90.1)
.0 Porucha chovani vazana na vztahy k rodiné
Disocialni nebo agresivni chovani (a nikoli pouze opozi¢ni,
vzdorovité, rozvratnicke), které je soustfedéno upiné nebo témeér
Uplné na domov a na meziosobni styky se ¢leny nuklearni rodiny
nebo s dalSimi ¢leny domacnosti. Tato porucha vyZaduje spinéni
vSech kritérii F91.—; dokonce ani zdvazné naruSeny vztah mezi
ditétem a rodiem nepostauje sam o sobé ke stanoveni této
diagnozy.
.1 Nesocializovana porucha chovani
Tato porucha je charakterizovana kombinaci trvalého disocialniho
nebo agresivniho chovani (splfujiciho vSechna kritéria pro F91.—
a nikoliv pouze opozi¢ni, vzdorovité nebo rozvratnické chovani)
s vyraznym pervazivnim naruSenim vztahu jedince k ostatnim
détem.
Porucha chovani samotafského agresivniho typu
Nesocializovana agresivni porucha
.2 Socializovana porucha chovani
Porucha chovani s disocialnim nebo agresivnim chovanim trvalého
razu (splfiujici vSechna kritéria pro F91.— a neobsahujici pouze
opozi¢ni, vzdorovité, rozvratnické chovani), vyskytujici se u jedincu,
ktefi jsou celkem dobfe integrovani do skupiny stejné starych.
Porucha chovani skupinového typu
Skupinova delikvence
Poklesky v souvislosti s €lenstvim v gangu
Kradeze s partou
Zaskolactvi
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.3 Opozi¢ni vzdorovité chovani

Porucha chovani obvykle se vyskytujici u mladSich déti, kterd je
primarné charakterizovana vyrazné vzdorovitym, neposlusnym

a rozkladnym chovanim, ktera vdak neobsahuje delikventni Ciny
ani extrémnéjsi agresivni nebo disocialni chovani. Diagn6za
vyzZaduje, aby byla spInéna v8echna kritéria pro F91.—, ani velké
darebactvi a zlobeni samo o sobé pro diagndézu nedostacuje. Této
polozZky je tfeba pouzit s opatrnosti zvlasté u starSich déti, protoze
klinicky signifikantni poruchy chovani jsou vétSinou spojeny

s disocialnim nebo agresivnim chovanim, které presahuji hranice
pouhé opozice, vzdoru a rozvratnictvi.

Jiné poruchy chovani
Porucha chovani NS
Détské poruchy chovani NS

m Smisené poruchy chovani a emoci

.9

Tato skupina je charakterizovana kombinaci trvale agresivniho,
disocialniho nebo vzdorovitého chovani se zfetelné vyraznymi
pfiznaky deprese, uzkosti nebo jinych poruch emoci. Musi byt
spInéna jak kritéria pro poruchy chovani v détstvi (F91.-), tak pro
emocni poruchy v détstvi (F93.-), nebo diagndza neurdzy typu
dospélych (F40—F48) nebo poruchy nalad (F30-F39).

Depresivni porucha chovani

Tato polozka vyzaduje kombinaci poruchy chovani (F91.—) s trvale
vyraznou depresi prokazanou symptomy, jako je nadmeérny
smutek, nedostatek zajmu a radosti z béZzné Cinnosti, pocity viny

a beznadéje. Mize byt pfitomna téz porucha spanku a chuti k jidlu.
Porucha chovani podle F91.— sdruzend s depresivnim
onemocnénim podle F32.—

Jiné smiSené poruchy chovani a emoci

Tato polozka vyzaduje kombinaci poruch chovani (F91.-) s trvalymi
a vyraznymi emo¢nimi symptomy, jako je anxieta obsese nebo
kompulze, depersonalizace nebo derealizace, fobie nebo
hypochondrie.

Porucha chovani podle F91.— spojena s:

. emocni poruchou podle F93.—

. neurotickou poruchou podle F40-F48

SmisSena porucha chovani a emoci NS

Emocni poruchy s nastupem specifickym pro détstvi

SpiSe nez o samostatnou kvalitativni poruchu jde v podstaté

o zveli€eni normalniho vyvojového trendu. Kli¢ovym diagnostickym
rysem pro definovani rozdilu mezi emoc¢nimi poruchami

s nastupem specifickym pro détstvi (F93.-) a neurotickymi
poruchami (F40—F48) je pfiméfenost vyvoje.

Nepatfi sem: sdruzené s poruchou chovani (F92.-)
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.0 Separacni uzkostna porucha v détstvi
Separacni Uzkostna porucha by méla byt diagnostikovana tehdy,
kdyZ strach z odlouceni tvofi loZisko uzkosti a kdyzZ tato uzkost se
prvné objevuje v Easném détstvi. Je nutno ji odliSit od bézné
separacni Uzkosti tim, Ze jeji zavaznost je statisticky neobvykla
(vCetné pretrvavani nad hranici obvyklého vékového obdobi) a ze
je sdruzena se zfetelnym narusenim socialniho fungovani.
Nepatii sem: [afektivni] poruchy nalady (F30-F39)
neurotické poruchy (F40-F48)
fobicka anxiézni porucha v détstvi (F93.1)
socialni anxiézni porucha v détstvi (F93.2)
.1 Fobicka anxiézni porucha v détstvi
Vztahuje se na ty détské strachy, které jsou projevem vyznacené
specifické vyvojove faze a objevu;ji se (v urcité mife) u vétsiny déti,
ale jsou abnormalni stupném. Strachy, které se objevuji v détstvi,
ale nejsou soucasti normalniho psychosocialniho vyvoje (napf.
agorafobie), by mély byt kédovany pfislusnou polozkou z oddilu
F40-F48.
Nepatfi sem: generalizovana uzkost (F41.1)
.2 Socialni anxiézni porucha v détstvi
U této poruchy jde o obavu z cizich lidi a obavu z nepochopeni
socialni situace, nebo o uzkost v novych cizich nebo socialné
ohrozujicich situacich. Tato polozka by se méla pouzit pouze v tom
pFipadé, Ze tyto strachy vznikaji v utlém véku a jsou neobvyklé jak
pro svou tizi, tak pro doprovodné socialni selhani.
Unikova porucha v détstvi nebo v dospivani
.3 Porucha sourozeneckeé rivality
U vétSiny malych déti pozorujeme urcity stupeft emocni poruchy,
objevujici se obvykle bezprostfedné po narozeni mladSiho
sourozence. Jako porucha by vSak méla byt diagnostikovana az
tehdy, kdy stuper nebo trvani této poruchy jsou jak statisticky
neobvyklé, tak sdruZené se socialni poruchou.
Sourozenecka zarlivost
.8 Jiné détské emocni poruchy
Poruchy identity
Nadmérné uzkostna porucha
Nepatfi sem: porucha pohlavni identity v détstvi (F64.2)
.9 Deétska emocni porucha NS

Poruchy socialnich funkci s nastupem v détstvi
a dospivani
Ponékud heterogenni skupina poruch, které maji spole¢né
abnormality v socialnich funkcich a které zacinaji béhem
vyvojového obdobi. Tyto poruchy v8ak nejsou charakterizovany
zfejmou konstitu¢né sniZzenou nebo nedostate€nou socialni
kapacitou, ktera by pronikala vS§emi oblastmi téchto funkci, jak je
tomu u pervazivnich vyvojovych poruch. V mnoha pfipadech
zfejmé hraji kli€ovou roli vazné poruchy a nedostatky zevniho
prostredi.
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. 0 Elektivni mutismus
Stav, ktery je charakterizovan mi¢enim v ur€itych situacich. Je
vyrazné emoc¢né determinovan a dité demonstruje, Ze za urcitych
situaci je schopno mluvit, ale za jinych definovatelnych situaci
mluvit pfestane. Tato porucha je obvykle sdruzena s urCitymi rysy
osobnosti, jako je socialni Uzkost a odtaZzitost, citlivost nebo odpor.
Selektivni mutismus
Nepatfi sem: pervazivni vyvojové poruchy (F84.-)
schizofrenie (F20.—)
specifické vyvojové poruchy reci (F80.—)
pfechodny mutismus jako ¢ast separacni Gzkosti
malych déti (F93.0)
.1 Reaktivni porucha prichylnosti déti
Porucha zacina v prvnich péti letech Zivota a je charakterizovana
pretrvavajicimi abnormalitami v détském vzorci socialnich vztah,
které jsou sdruzeny s emocnimi poruchami a které jsou reaktivni
na zmény zevniho prostfedi (napf. bazlivost a nespavost, Spatna
socialni interakce se stejné starymi, agrese k sobé a druhym,
trapeni, v nékterych pfipadech nedostate¢ny vzrist). Tento
syndrom se pravdépodobné vyskytuje jako vysledek vyrazného
nezajmu rodi€u, zneuzivani ditéte nebo Spatného zachazeni s nim.
K vyznaceni Spatného prospivani nebo zpomaleni rlistu Ize pouzit
dodatkovy kod.
Nepatii sem: Aspergertv syndrom (F84.5)
porucha desinhibovanych vztaht u déti (F94.2)
syndrom Spatného zachazeni (T74.—)
normailni variace ve schématu selektivni vazby
sexualni nebo télesné zneuzivani ditéte, které ma za
nasledek psychosocialni problémy (Z61.4-261.6)
.2 Porucha desinhibovanych vztaht u déti
Zvlastni typ abnormalni socialni funkce, ktera zacina v prvnich péti
letech Zivota a ma tendenci pfetrvavat i pfes zfetelné zmény
v okolnim prostfedi. Jako pfiklady je mozno uvést difuzni
neselektivné zaméfenou naklonnost chovani, vyZadujici trvalou
pozornost a nediferencované pratelské chovani, Spatné
modulované vztahy mezi détmi své vékové skupiny, které zaviseji
na okolnostech a mohou byt sdruZzeny s poruchami emoci nebo
chovani.
Citové chladna psychopatie
Syndrom ustavniho ditéte
Nepatii sem: Aspergertv syndrom (F84.5)
hospitalismus u déti (F43.2)
hyperkinetické poruchy (F90.-)
reaktivni porucha pfichylnosti déti (F94.1)
. 8 Jiné détské poruchy socialnich funkci
.9 Porucha détskych socialnich funkci NS
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CFo5 I
Hlavnim projevem tohoto syndromu je néktera forma tiku. Tik je
mimovolni, rychly, opakujici se, nerytmicky motoricky pohyb
(obycejné postihujici ohrani¢ené svalové skupiny), nebo zvukovy
projev, ktery nahle zacne a nema zfejmy smysl. Tik je vali
neovlivnitelny, ale oby&ejné muze byt potlacen po urcitou dobu
a znovu se objevit pfi stresu a vymizi ve spanku. Obvyklé
motorické tiky jsou mrkani, pokyvovani hlavou, trhani rameny
a obli¢ejové grimasy. Obvyklé jednoduché zvukové tiky jsou
pokaslavani, popotahovani nosem, sy€eni a smrkani. Obvyklé
komplexni tiky jsou oplacavani sam sebe, skakani nebo hopsani.
Obvyklé komplexni hlasové tiky jsou opakovani urcitych slov nékdy
socialné nepfijatelnych (€asto obscénnich — koprolalie) a opakovani
vlastnich zvukl nebo slov (palilalie).

.0 Prechodna tikova porucha
Splriuje vSechna kritéria pro tik, ale netrva déle nez dvanact
meésicl. Tikem je obvykle pomrkavani, obli¢ejova grimasa nebo
trhani hlavou.

.1 Chronické motorické nebo vokalni tiky
Splfiuji obecny charakter tikl, kde tiky trvaji vice nez jeden rok.
Jsou motorické nebo hlasové (ale ne oboji), mohou byt jednoduché
nebo mnohocetné (obvykle mnohocetné).

.2 Kombinovana tikova porucha vokalni a mnohoc€etna motoricka
(Tourettetiv syndrom)
Druh tikové poruchy, kde jsou nebo byly mnohocetné motorické tiky
a jeden nebo vice tikl hlasovych, které se vS§ak nemusi objevit
soucasné. Tato nemoc se zhorSuje v dospivani a ma tendenci
pretrvavat do dospélosti. Hlasové tiky jsou €asto vice€etné, jako
explozivni opakovana vokalizace, plivani, chrochtani a mohou byt
také pouzivana obscénni slova a fraze. Nékdy je pfidruzena
echoprakticka gestikulace obscénni povahy (kopropraxie).

. 8 Jiné druhy tika

.9 Tikova porucha NS
Tik NS

Jiné poruchy chovani a emoci s obvyklym nastupem
v détstvi a dospivani
Heterogenni skupina poruch, které maji spolecny nastup v détstvi,
ale jinak se v mnohych ohledech liSi. N&které z nich jsou dobfe
definovatelnymi syndromy, ale jiné jsou toliko souborem pfiznakd,
ktery potfebuje pfesnéjsi ureni, protoze jsou €asto sdruzené
s psychosocialni poruchou a protoze nemohou byt v€lenény do
urcitych syndromd.
Nepatii sem: stfidavé zadrzovani dechu (R06.8)
porucha pohlavni identity v détstvi (F64.2)
Kleineho—Levintv syndrom (G47.8)
obsedantné nutkava porucha (F42.-)
poruchy spanku zplisobené emocéné (F51.-)
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.0 Neorganicka enuréza
Porucha charakterizovand mimovolnim odchodem moce ve dne
i v noci, coz je nepfiméfené mentalnimu véku postizeného. Nejde
o nasledek nedostate¢né kontroly mo¢ového méchyre zptsobené
neurologickou poruchou, epileptickym zadchvatem nebo né&jakou
anatomickou abnormalitou moc€ového ustroji. Enuréza muaze trvat
od narozeni nebo aZ po obdobi ziskané kontroly nad
vyprazdfiovanim mocového méchyfe. Enuréza mize nebo nemusi
byt spojena s rozsahlejSi poruchou emoci nebo chovani.

Enuréza (primarni nebo sekundarni) neorganického pavodu
Funkéni enuréza

Psychogenni enuréza

Inkontinence moc¢e neorganického plvodu

Nepatii sem: enuréza NS (R32)

.1 Neorganicka enkopréza
Jde o opakovany volni nebo mimovolni odchod stolice obvykle
normalni nebo témér normalni konzistence v situacich, které jsou
v daném kulturnim a socialnim prostfedi k tomuto uc¢elu nevhodné.
Tento stav miZze znamenat patologické pokraovani normaini
infantilni inkontinence, nebo ztratu kontinence jiz po ziskani
kontroly nad funkci stfev, nebo Ucelové vyprazdnovani na
nevhodnych mistech i pfes normalni fyziologické ovladani stieva.
MizZe se objevit jako monosymptomatické onemocnéni nebo jako
soucast daldiho onemocnéni, zvlasté emocni poruchy (F93.—) nebo
poruchy chovani (F91.-).

Funkéni enkopréza

Inkontinence stolice neorganického pavodu
Psychogenni enkopréza

Nepatii sem: enkopréza NS (R15)

. 2 Poruchy pfijmu potravy v kojeneckém a détském véku
Poruchy pfijmu potravy maji rdzné projevy obvykle specifické pro
kojenecky vék a ¢asné détstvi. Obycejné se k nim pocita odmitani
stravy nebo nadmérnd vybiravost v jidle za pfedpokladu
dostate¢né dodavky potravy kompetentni osobou pecujici o dité
a za nepfitomnosti organického onemocnéni. Mize nebo nemusi
byt pfidruzena ruminace (potrava se vraci do Ust bez nauzey nebo
bez gastrointestinalniho onemocnéni).

Ruminaéni porucha kojenct
Nepatii sem: mentalni anorexie a jiné poruchy jedeni (F50.—-)
krmeni:
. S potizemi a $patné provadéné (R63.3)
. problémové u novorozenct (P92.—)
pika kojenct nebo déti (F98.3)

.3 Pika kojencu a déti
Trvalé pojidani latek neuréenych k jidlu (jako je zemina, dlomky
lakd a barev, atd.). MUze se objevit jako symptom nékteré
rozsahlejsi dusevni choroby (napf. autismu), nebo jako relativné
samostatné psychopatologické chovani a pouze toto ma byt zde
zafazeno. Tento pfiznak byva nejCastéji pozorovan u mentalné
retardovanych déti a v tom pfipadé by hlavni diagnéza méla byt
vybrana z F70-F79.
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Stereotypni pohybové poruchy

Volni, opakované, stereotypni, nefunkéni (a ¢asto rytmické) pohyby,
které nejsou ¢asti néjakého znamého psychiatrického nebo
neurologického stavu. KdyZ se tyto pohyby objevuji jako symptomy
néjaké jiné poruchy, pak musi byt pouzit pfislusny kéd této
poruchy. Mezi pohyby, nemajici charakter sebeposkozovani patfi:
pohupovani télem, potfasani hlavou, vytrhavani a krouceni vlasu,
manyry prstd a placani rukou. Stereotypni chovani sebeposkozujici:
opakované udery do hlavy, pichani do oci, placani do tvafi, kousani
rtl, rukou a jinych ¢asti téla. VSechny stereotypni pohyby se
nejcastéji vyskytuji u mentalné retardovanych (pokud tomu tak je,
zaznamename oba kddy). Jestlize pichani do o€i je u ditéte
spojeno s poruchou vidéni, zaznamename oba kody: pichani do o€i
pod F98.4 a zrakovou poruchu pod pfislusny kéd smyslové
poruchy.

Porucha stereotypniho navyku
Nepatfi sem: abnormalni mimovolné pohyby (R25.-)
poruchy pohyb( organického ptivodu (G20-G25)
kousani nehtu (F98.8)
dloubéni v nose (F98.8)
stereotypy, jako soucast Sir§iho psychiatrického
onemocnéni (FO0—F95)
cucéni palce (F98.8)
tiky (F95.—)
trichotillomanie (F63.3)
Koktavost (zadrhavani v reci)
Re¢, ktera je charakterizovana astym opakovanim nebo
prodluzovanim slabik a slov, pfipadné alternativné ¢astym
zavahanim a pauzami, které naru8uji rytmicky tok feci.
Klasifikovana by méla byt jako onemocnéni pouze tehdy, kdyz
vyrazné narusuje plynulost feci.
Nepatii sem: brebtavost (F98.6)
tiky (F95.—)
Brebtavost
Znacné rychla fec€ s prestavkami, ale bez opakovani a vahani. Jeji
tize vede nékdy az k nesrozumitelnosti. Reé je nerytmicka
s prefikavanim, s rychlym, trhavym proudem slov, coZ obvykle
vede k chybnému vyjadfovani.
Nepatii sem: tikové poruchy (F95.—)
koktavost (F98.5)
Jiné uréené poruc