Tvorba pravidel kédovani
novotvaru pro systém CZ-DRG



Cile novych pravidel pro CZ-DRG

Upravit platna pravidla v MKN-10 s cilem:
* Sjednotit jejich vyklad.
e QOdstranit zjevné konflikty mezi pravidly.

e Zvysit vytéznost sbiranych dat zrusenim nebo
mensi modifikaci pravidel.



Kodovani primarni lokalizace nadoru

e Citace MKN-10, Il dil, str. 158 : ,Je-li hlavni
stav” zaznamenany osetrujicim lekarem
primarni novotvar, ktery jiz neni pritomen
(nebot byl odstranén behem predchozi epizody
zdravotni péce), ma se jako , hlavni stav”
kodovat novotvar v sekundarni lokalizaci,
soucasna komplikace nebo prislusna okolnost
kodovatelna v kapitole XXI Z00-Z99 ...., ktera
byla predmeétem lecby nebo vysetrovani
béhem soucasné epizody péce.



Kodovani primarni lokalizace nadoru

Uvedenym pravidlem ztracime klicovou
informaci, pritom:

— Pro volbu adjuvantni (zajiStovaci) terapie, je prim.
lokalizace zasadni.

— | u metastazovaného onemocnéni, kde neni
primarni nador pritomen, je stale klicova nikoliv
lokalizace metastazy, ale prim. lokalizace.

— Zajistovaci terapie predpoklada, ze burky
primarniho nadoru mohou byt pritomny, i pres to,
ze jsou makroskopicky neviditelné.




Priklad

- pacient operovany pro tumor zaludku vr. 2012

- provedena totalni gastrektomie

- relaps nemocnéni do jater, plic a kosti

- UCelem aktualni hospitalizace je podani chemoterapie

- za hospitalizace proveden ultrazvuk zluCovych cest s ohledem na
zvysené obstrukéni enzymy — zlucoveé cesty bez dilatace.

- vzhledem ke kostnim metastazam aplikovany bisfosfonaty

Jak bychom si predstavovali optimalni kédovani v CZ-DRG?

Neumoznuje MKN, protoze primarni nador

byl odstranén

VDG: C78.7 Se
VDG: C79.5 Sekun

i ZN jater
osti a kostni drené

Neumoznuje ani platnd metodika pro kédovani
v IR-DRG (prikazuje Z51.1 jako HDG)




Kodovani sekundarnich lokalizaci
(metastaz)

Citace MKN-10, I. dil, str. 91:

"Polozky C76 az C80 zahrnuji zhoubné novotvary, u
kterych je nejasny udaj o plivodni lokalizaci
rakoviny nebo je rakovina stanovena jako
diseminovana” nebo , rozsirena” bez uvedeni
primarni lokalizace. V obou pripadech se primarni
lokalizace povazuje za neznamou.,

Z toho vyplyva:

V pripadé znamé primarni lokalizace nadoru nelze
vubec kddy pro sek. lokalizace pouzivat!

Ztracime informace o rozsahu onemocneéni a vazbu s
na navazujicimi intervencemi
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Konflikt obou pravidel

Citace MKN-10, Il dil, str. 158 Citace MKN-10, I. dil, str. 91:

»Je-li hlavni stav” zaznamenany "Polozky C76 az C80 zahrnuiji
oSetrujicim Iékarem primarni zhoubné novotvary, u

novotvar, ktery jiz neni pritomen ktervch ie neiasnv Gdai o
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predchozi epizody zdravotni puvodni lokalizaci rakoviny
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na okolnost

hebo 4

primarni lokalizace. V obou
pripadech se primarni

SOETGQINCIPEINR% -8 lokalizace povazuje za
neznamou.,,

v tomto kontextu znamal!



Nova pravidla pro kodovani systémové
terapie v CZ-DRG - priklady

* Primarni lokalizaci nadoru lze kédovat i v
pripade, ze je nador jiz odstraneén.

e Sekundarni lokalizaci lze kddovat i v pripade,
kdy je znama primarni lokalizace.

* Priuziti systémové terapie koddujte na pozici
HDG kod primarniho nadoru

* \V pripade, ze predmeéetem intervence Ci
diagnostiky jsou metastazy, kodujte tuto
sekundarni lokalizaci.
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Novotvary nejistého nebo neznamého
chovani (D37-D48)

* Nova pravidla budou urcovat, kdy pouzit kody
z kategorie D a kdy jiz z kategorie C.

Napriklad: V pripade, kdy neni provedeno
histologické vysetreni nadoru, je mozné pouzit
kod C (maligni novotvar) nebo D 37-D48?



Novotvary nejistého nebo neznamého
chovani (D37-D48)

Priklad:

Pacient prijat pro dysfagie ke gastroskopickému vysetreni.

Endoskopista popisuje uzavér distalniho jicnu tumorem, jehoz povaha
je zjevné maligni vzhledem k jeho vzhledu a postizeni uzlin.

Provedena biopsie.
Histologicko-patologické hodnoceni neni pfi propusténi k dispozici.
()

Nova pravidla pro potreby DRG:

Maligni povaha nadoru je zfejma i bez histologického vysetreni, proto
kodovat:

HDG: C15.5 - ZN spodni tretiny jicnu



* Dékujeme za pozornost!

Kontakt:

MUDr. Jifi Sedo, Ph.D.
Klinika komplexni onkologické péce
Masarykuv onkologicky ustav
Zluty kopec 7
656 53 Brno
email: jiri.sedo@mou.cz



