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Prefaţă la ediţia în limba română

Ca în orice profesiune, este necesar un limbaj comun pentru realizarea unei
comunicări eficiente şi precise între medicii de medicina familiei. Descrierea
practicii noastre medicale de zi cu zi necesită deci o clasificare consensuală,
pragmatică şi uşor de folosit. Această clasificare trebuie să fie de largă recunoaştere
internaţională şi să permită comunicarea dincolo de frontiere.

Clasificarea Internaţională Pentru Asistenţa Medicală Primară (ICPC)1
răspunde acestor exigenţe. ICPC-2, noua versiune, este un instrument util şi precis
pentru medicina generală/medicina de familie. Ea cuprinde criterii de includere şi de
excludere care permit medicilor de familie să clasifice probleme clinice similare
folosind acelaşi termen, respectiv acelaşi cod. Numărul de erori de clasificare este
astfel mai mic şi clasificarea oferă o imagine „reală” a fenomenelor pe care dorim să
de descriem.

Medicii de medicină generală din România sunt adevăraţi pionieri în
folosirea clasificării ICPC. Studiul pilot realizat în 1997 de 30 de medici generalişti
români, coordonat de dr.Marinela Olăroiu, la iniţiativa şi cu ajutorul colegilor de la
Universitatea Maastricht şi Institutul NIVEL din Olanda, a permis o primă evaluarea
a utilităţii ICPC în domeniul înregistrării datelor din asistenţa medicală primară.

Proiectul „ICPC 2000 – reţeaua de evaluare a stării de sănătate în asistenţa
medicală primară” condus de dr.Marius Mărginean, cu sprijinul unor specialişti din
Olanda şi al Fundaţiei Pentru O Societate Deschisă, îşi propune să realizeze o reţea
informatizată în care 100 de medici de familie din toată ţara să înregistreze date din
asistenţa medicală primară, folosind sistemul de clasificare ICPC.

Comitetul Internaţional de Clasificare al WONCA2 susţine activitatea
acestui grup de medici generalişti români, care va permite, datorită utilizării ICPC,
să realizeze o valoroasă bază de date privind starea de sănătate a pacienţilor.

Nu este suficient să existe o clasificare cu recunoaştere internaţională.
Trebuie să existe şi versiuni în limba în care practicăm medicina de familie la noi
acasă, în limba ţării în care ne desfăşurăm activitatea medicală cotidiană.

Comitetul Internaţional de Clasificare al WONCA (WICC), grup de lucru
al WONCA3 în domeniul metodologiei cercetării este fericit că lucrarea ICPC-2
publicată în 1998 de Oxford University Press [1] a fost tradusă şi în limba română.

                                                          
1 În engleză: International Classification of Primary Care (ICPC)
2 În engleză: WONCA International Classification Committee http://www.ulb.ac.be/esp/wicc
3 În engleză: World Organization of National Colleges, Academies and Academic Associations of
General Practitioners / Family Physicians, sau mai pe scurt – World Organizations of Family Doctors
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A fost o muncă dificilă, care a implicat numeroşi membrii ai Societăţii de Medicina
Familiei/Medicină Generală din România, în special din Departamentele de
Informatică şi Cercetare.

Prezenta lucrare este chiar mai mult decât o traducere a cărţii ICPC-2. După
publicarea acesteia în 1998, s-a constatat că ea conţinea o serie de greşeli şi omisiuni
care se răsfrângeau asupra calităţii înregistrării. Un grup de lucru al WICC s-a
angajat să revizuiască în întregime această nomenclatură şi rezultatul a fost publicat
în format electronic în aprilie 2000 de Oxford University Press sub numele de ICPC-
2-E  [2], permiţând medicilor de familie anglofoni să beneficieze de versiunea adusă
la zi şi care poate fi luată de pe Internet din websitul WONCA sub numele de ICPC-
2-E.

În numele WICC, ţin să felicit personal membrii Departamentelor de
Informatică şi Cercetare ale Societăţii Naţionale de Medicina Familiei din România
pentru traducerea şi revizuirea ICPC-2, lărgind astfel şi utilizarea ICPC în aria
francofonă, cât şi pentru îndrăzneţul proiect ICPC 2000.

Sper că mulţi medici de familie români vor găsi această lucrare utilă şi că
ea va permite la îmbunătăţirea, atât în plan naţional cât şi internaţional, al
comunicării şi înţelegerii activităţii noastre în domeniul asistenţei medicale primare.

Niels Bentzen
Preşedinte WICC
Profesor de medicină generală la
Universitatea Trondheim, Norvegia

Bibliografie

1. ICPC-2 International Classification of Primary Care, Second edition,
Prepared by the International Classification Committee of WONCA.
Oxford University Press, 1998.

2. Okkes IM, Jamoulle M, Lamberts H, Bentzen N. ICPC-2-E. The
electronic version of ICPC-2. Differences with the printed version and
the consequences. Fam Pract 20000; 17: 101-6.
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Cuvânt înainte 1

WONCA este o organizaţie neguvernamentală (NGO) care legături oficiale
cu OMS încă din 1980. Colaborarea dintre cele 2 organizaţii este însă şi mai veche,
din perioada când a a luat naştere prima ediţie a Clasificării Internaţionale a
Problemelor de Sănătate din Asistenţa Medicală Primară (International
Classification of Health Problems in Primary Care – ICHPPC), publicată de
WONCA şi de American Hospital Association în 1975, lucrare care se baza pe a
VIII-a revizuire a Clasificării Internaţionale a Maladiilor (ICD-8). ICHPPC a fost
adusă la zi de mai multe ori, pentru a fi compatibilă cu ICD-9 – sub numele de
ICHPPC-2 şi publicată de WONCA şi OMS în 1979. ICHPPC-2 a fost formal
aprobată de OMS datorită corespondenţei aproape complete cu ICD-9. ICHPPC-2 a
fost republicată în 1983, împreună cu un glosar de definiţii pentru termenii cei mai
folosiţi în clasificare (ICHPPC-2-Defined).

În noiembrie 1978 OMS a invitat un grup de experţi cu experienţă în
domeniul clasificărilor în asistenţa medicală primară, majoritatea dintre ei fiind
membrii ai Comitetului de Clasificare Wonca (WONCA Classification Committee),
pentru a face parte dintr-un grup de lucru care să pregătească un sistem de clasificare
al motivelor pentru care pacienţii se adresează serviciilor din asistenţa medicală
primară (Reasons for Contact Classification). Grupului i s-a lăsat libertatea de a
propune orice plan sau concept pe care l-ar considera adecvat scopului, având însă în
vedere corelarea cu Revizuirea a IX-a a ICD. În aprilie 1982 OMS solicita grupului
de lucru să folosească un sistem alfanumeric care să nu aibă mai mult de 3 caractere
alfanumerice de bază, să fie perfect compatibil cu clasificarea ICD-9 şi să încerce o
apropiere de ICD-10, pe atunci în curs de dezvoltare. Din 1983, însă, devenise clar
că ICD-10 nu va avea un format şi o structură care să corespundă cu clasificarea la
care lucra grupul de lucru şi pe care aceştia au numit-o Clasificarea Internaţională
pentru Asistenţa Medicală Primară (ICPC).

În noiembrie 1985 OMS a decis să studieze sistemele de clasificare pentru
asistenţa medicală primară. Prima versiune a ICPC a fost revizuită şi luată în
discuţie în cadrul unei reuniuni care avut ca temă  nevoia de informaţie ale ţărilor
membre OMS, în vederea ameliorării stării de sănătate orientată către asistenţa
medicală primară. Întâlnirea a ajuns la concluzia că sistemul de clasificare propus nu
reflecta îndeajuns conceptul, unele elemente sau componente ale asistenţei medicale

                                                          
1 Traducere din ICPC-2 International Classification of Primary Care, Second edition,
Prepared by the International Classification Committee of WONCA. Oxford
University Press, 1998.
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primare aşa cum au fost ele descrise în declaraţia de la Alma-Ata şi aprobate de
Consiliu General OMS. Participanţii au considerat că sistemul de clasificare nu
poate înlocui ICD, dar îl poate completa. Cum OMS nu a fost de acord să publice
acest sistem de clasificare aşa cum era, el a fost publicat în 1987 de către WONCA.

De atunci, ICPC a fost tot mai mult folosit de medicii de familie,
individuali sau în grupuri de practică, pentru codificarea activităţii lor, în unele ţări
fiind chiar folosit la clasificarea motivelor de prezentare a pacienţilor din asistenţa
primară. Înregistrarea simultană a motivelor prezentării aşa cum sunt ele percepute
de pacient şi al diagnosticului pus de clinician a permis o mai bună înţelegere a
cauzelor care îl determină pe pacient să se prezente la medicul său de familie şi la
modul în care îşi prezintă problemele care îl supără. ICPC a permis, de asemenea,
clasificarea episoadelor de boală, în scopul cunoaşterii mai bune al activităţii din
practica medicilor de familie.

Decizia de a include o traducere între ICPC-2 şi ICD-10 (şi invers) este
binevenită chiar dacă numai un sfert din codurile ICPC pot fi convertite într-un cod
unic ICD-10 cu 3 sau 4 caractere alfanumerice. Este de aşteptat ca posibilitatea de
traducere a codurilor să permită specialiţtilor epidemiologi şi altor cercetători
compararea datelor codificate cu ICPC cu date codificate cu ICD-10. Departamentul
de  Analiza a Stării de Sănătate şi Evaluarea Tendinţelor (Division of Health
Situation and Trend Assessment), care se ocupă de dezvoltarea , menţinerea şi
revizuirea periodică a sistemelor de clasificare ale OMS, este bucuroasă că a
contribuit la pregătirea listei de echivalare a codurilor ICPC-2/ICD-10 şi de a face
observaţii la conţinutul clasificării ICPC-2 înainte de publicare. Suntem preocupaţi
în continuare de a menţine colaborarea care a existat în ultimii ani între OMS şi
Comitetul de Clasificare WONCA.

H.R.Hapsara, M.D.
Director
Division of Health Situation and Trend Assessment
World Health Organization
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ICPC în România

Istoria ICPC în România este legată de proiectul MATRA, programul
interguvernamental olandezo-român de asistenţă pentru medicina familiei din ţara
noastră. În cadrul acestui program, coordonat de Prof.Dr. Jan van Es, personalitate
de referinţă în domeniul medicinei de familie, pe lîngă diverse activităţii în domeniul
întăririi organizaţiilor de medicina familiei şi în domeniul educaţiei medicale
continue, au fost organizate şi activităţi de cercetare în medicina de familie.

Astfel, în 1997 s-a desfăşurat un prim studiu pilot de morbiditate, la care au
participat 30 de medici de medicină generală din patru centre – Bucureşti, Cluj, Iaşi
şi Timişoara. Acesta a fost primul studiu de anvergură organizat în cadrul Societăţii
Naţionale de Medicina Familiei/Medicină Generală (SNMF/MG) în care a fost
utilizată pentru prima dată în ţara noastră Clasificarea Internaţională Pentru
Asistenţa Medicală Primară (ICPC). Medicii au înregistrat fiecare consultaţie pe
parcursul unui an, pe fişe special concepute în acest scop. Au fost completate peste
80.000 de fişe, corespunzând unui număr identic de întâlniri medic de familie –
pacient. Datele au fost centralizate la Universitatea de Medicină „Carol Davila”
Bucureşti, la catedra de Sănătate Publică. Rezultatele studiului au fost prezentate de
membrii SNMF/MG în cadrul unui simpozion la Sinaia, in octombrie 1998. S-a
dovedit astfel că sistemul de clasificare ICPC poate fi utilizat în studiul morbidităţii
cât în evaluarea activităţii desfăşurate la nivelul cabinetului de medicina familiei.
Problema cea mai mare a constituit-o modul de înregistrare manuală, pe fişe, destul
de anevoios.

Concluziile studiului pilot au fost că Societatea Naţională de Medicina
Familiei/Medicină Generală trebuie să continue eforturile de implementare a
sistemului de clasificare ICPC, dar înregistrarea datelor trebuie să se facă folosind
computerul. Pasul următor a fost pregătirea unei reţele care să cuprindă 100 de
dispensare santinelă, în cadrul proiectului „ICPC 2000”. Această reţea va deservi
peste 200.000 de pacienţi, cca. 1% din populaţia României, asigurând astfel un lot cu
reprezentativitate naţională. Cu ajutorul Fundaţiei Pentru o Societate Deschisă şi al
Fundaţiei „Stichting bevordering kwaliteit gezondheidszorg in Roemenie” (Olanda)
acest program este în derulare şi la 1 ianuarie 2001 va începe înregistrarea
computerizată a datelor.

Contactele noastre oficiale cu WONCA, Organizaţia Mondială a Medicilor
de Familie, au fost până în prezent foarte bune, SNMF/MG fiind afiliată WONCA
din 1997, avînd şi un membru în Comitetul Internaţional de Clasificare (WICC) care
a elaborat ICPC, în persoana doamnei dr.Marinela Olăroiu.
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Lucrarea de faţă a fost iniţiată în cadrul proiectului „ICPC 2000”. Am
început să lucrăm la traducerea versiunii cărţii ICPC-2 publicată în 1998 de Oxford
University Press. Între timp, Comitetul de Clasificare WONCA a a mers mai
departe, dezvoltând ICPC-2-E, care include corecturi la versiunea tipărită. A trebuit
ca şi noi să preluăm din mers aceste corecturi, astfel încât versiunea în limba română
cuprinde, pe lângă traducerea capitolelor 1-9 din lucrarea publicată a ICPC-2 şi lista
de coduri (capitolul 10) actualizată Versiunea ICPC-2-E este disponibilă doar în
format electronic în engleză şi franceză în INTERNET (şi de scurt timp şi în
română).

Traducerea este rezultatul unui grup de membrii ai SNMF/MF. Activitatea
a fost mai dificilă datorită lipsei unui vocabular structurat pentru medicina familiei şi
a unei liste de definiţii în limba română. Sperăm că acestea vor face obiectul
preocupării Societăţii Naţionale de Medicina Familiei/Medicină Generală în viitorul
apropiat. Acest lucru este foarte important pentru dezvoltarea unui sistem informatic
fiabil, care să ne permită obţinerea unor date valide din asistenţa medicală primară.

Oricum, această primă versiune a ICPC-2 în limba română sperăm că va fi
îmbunătăţită şi actualizată în continuare, atât de medicii de familie care vor participa
activ în cadrul reţelei de 100 de dispensare santinelă, cât şi de alţi membrii ai
SNMF/MG care doresc să contribuie la ridicarea standardului profesiunii noastre.

Trebuie să aducem mulţumiri Organizaţiei Mondiale a Medicilor de
Familie - WONCA, care a acordat SNMF/MG dreptul de traducere şi de utilizare al
ICPC-2 şi în special Comitetului de Clasificare WICC, care ne-a fost de mare ajutor
în activitatea de traducere a ICPC-2. Mulţumim, de asemenea, preşedintelui WICC,
prof.dr.Niels Bentzen, pentru posibilitatea conlucrării noastre cu Comitetul de
Clasificare WONCA şi domnului dr.Marc Jamoulle din Belgia, care a îndrumat
traducere din partea WICC. Nu în ultimul rând. trebuie să mulţumim tuturor
colegilor care  ne-au ajutat în diverse etape ale activităţilor legate de elaborarea
acestei lucrări.

Dr. Marius Mărginean

Medic primar medicina familiei1
Şef Departament Informatică şi Multimedia
Societatea Naţională de Medicina Familie/Medicină Generală

                                                          
1 Institutul de Sănătate Publică „Prof.Dr.Leonida Georgescu” Timişoara,
Şeful Compartimentului de Biostatistică şi Informatică Medicală
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1. Introducere

Istoric
Până la mijlocul anilor 1970, majoritatea datelor legate de morbiditate

obţinute din cercetarea asistenţei primare au fost clasificate folosind Clasificarea
Internaţională a Bolilor (International Classification of Diseases)¹,². Aceasta a avut
marele avantaj al recunoaşterii internaţionale deoarece permite compararea datelor
din diferite ţări. Oricum, a existat dezavantajul că multe simptome şi circumstanţe în
care nu era vorba de boală, prezente în asistenţa primară erau greu de codificat cu
această clasificare, concepută iniţial pentru statistica mortalităţii şi cu o structură
bazată pe boli.

Bibliografia din primii ani, prezentată mai jos, prezintă câteva din problemele,
evoluţiile şi concepţiile privind clasificările în medicina primară înainte şi după
constituirea Comitetului pentru Clasificare WONCA în 1972.

•  Research Committee of Royal College of General Practitioners. A
classification of disease. J.Roy.Coll.Gen.Pract. 1959; 2: 140-59.

•  Westbury R C, Tarrant M. Classification of disease in general practice:
a comparative study. Can.Med.Assoc.J. 1969; 101: 82-7.

•  Bentsen B G. Illness and general practice: a survey of medical care in
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Constatând neajunsurile ICD şi nevoia unei clasificări recunoscute pe plan
internaţional pentru medicina generală, Comitetul pentru Clasificări WONCA a
elaborat Clasificarea Internaţională a Problemelor de Sănătate din Asistenţa
Primară (International Classification of Health Problems in Primary Care) -
ICHPPC publicată pentru prima dată în 1975³, cu o a II-a ediţie în 19794 adaptată
celei de a IX-a revizii a ICD. Deşi conţinea o secţiune pentru clasificarea unor
simptome neconfirmate diagnostic, clasificarea era bazată tot pe structura ICD şi era
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în continuare neadecvată. A treia ediţie, apărută în 1983, conţinea în plus criterii de
utilizare a majorităţii rubricilor5, ceea ce a crescut considerabil exactitatea utilizării,
fără însă a depăşi deficienţele întâlnite în asistenţa primară. A fost necesară o nouă
clasificare atât pentru motivele de prezentare ale pacienţilor, cât şi pentru
înregistrarea de către medic a problemelor pacienţilor.

În 1978, la Conferinţa pentru Asistenţa Medicală Primară organizată sub
egida Organizaţia Mondială a Sănătăţii (OMS) la Alma Ata6 s-a stipulat că asistenţa
medicală primară reprezintă cheia către "sănătate pentru toţi în anul 2000". În acelaşi
timp, atât OMS cât şi WONCA au înţeles că dezvoltarea unui sistem de asistenţă
primară adecvat, care să permită evaluarea şi implementarea priorităţilor în asistenţa
medicală este posibilă doar dacă organizatorii de sănătate au la dispoziţie
informaţiile necesare. Aceasta a dus la dezvoltarea unor noi sisteme de clasificare.

Mai târziu, în 1978, OMS a aprobat ceea ce ulterior avea să devină Grupul
de Lucru OMS pentru Elaborarea unei Clasificări Internaţionale de Motive de
Prezentare în Asistenţa Primară (WHO Working Party for Development of an
International Classification of Reasons for Encounter in Primary Care). Acest grup,
ai cărui membrii erau în majoritate şi membrii Comitetului de Clasificare al
Motivelor de Prezentare (Reason for Encounter Classification- RFEC) 7-9 care
ulterior a devenit ICPC.

Motivele de prezentare la medic (RFE) reprezintă declararea benevolă a
motivului/motivelor pentru care pacientul ia contact cu sistemul sanitar,
reprezentând cererea de îngrijiri solicitate de persoana respectivă. Acestea pot fi
simptome sau suferinţe (cefalee sau teamă de cancer), boli cunoscute (gripă sau
diabet), cereri de servicii profilactice sau de diagnostic (măsurarea TA sau ECG),
solicitări de tratament (repetarea unei reţete), obţinerea unor rezultate de analize sau
motive administrative (certificate medicale). Motivele sunt, de obicei, legate de una
sau mai multe probleme existente pe care medicul le formulează la sfârşitul
consultaţiei ca şi probleme care au fost rezolvate, care pot (sau nu) să coincidă cu
motivele prezentării.

Clasificările bolilor sunt concepute pentru a permite codificarea sub forma
unei afecţiuni, boli sau leziuni, a interpretării date de cadrele medicale problemelor
de asistenţă medicală ale pacientului, reprezentând cererea de asistenţă a persoanei
respective. Spre deosebire de aceasta, RFEC este centrată pe elementele problemei
din perspectiva pacientului7.10,11. Ţinând cont de acesta aspect, este orientată mai
degrabă spre pacient decât spre boală sau medic. Motivul prezentării sau cererea de
asistenţă trebuie să fie definită de medic sau de alt cadru medical înainte de a
interpreta şi evalua problema de sănătate a pacientului sub forma unui diagnostic,
sau înainte de a lua decizii privind modul de rezolvare a problemei pacientului.

Grupul de lucru care a elaborat clasificarea RFE a testat multiplele sale
variante în studii pe teren. Primul studiu pe teren a fost efectuat pentru a testa în ce
măsură clasificarea RFE era completă şi repetabilă; studiu pilot a fost efectuat în
Olanda, în 19808. Rezultatele obţinute din acest studiu pilot au impulsionat
efectuarea în continuare a unui studiu de fezabilitate în 1983. Acesta s-a făcut în 9
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ţări şi anume: Australia, Brazilia, Barbados, Filipine, Malaiezia, Norvegia, Olanda,
Ungaria, SUA9,12,13. Clasificarea a fost tradusă integral în mai multe limbi printre
care franceza, maghiara, norvegiana, portugheza, rusă. Din analiza a peste 90.000
motive de prezentare consemnate ca urmare a 75.000 de consultaţii individuale,
precum şi experienţa colectivă a participanţilor a rezultat elaborarea unei clasificări
mult mai cuprinzătoare9,12,13.

În cursul acestui test de fezabilitate s-a constatat că RFEC poate fi folosit
foarte bine pentru a clasifica simultan motivele prezentării alături de alte două
elemente de bază ale asistenţei orientate pe problemă, anume procedurile de
asistenţă şi problemele de sănătate diagnosticate. Astfel, acest cadru conceptual a
permis transformarea RFEC în ICPC.

OMS a evitat să publice RFEC deoarece ridica probleme de concurenţă faţă
de ICD-10. Oricum WONCA a reuşit să elaboreze independent ICPC şi să publice
prima ediţie în 1987. Deşi ICPC-1 era mult mai adecvată pentru asistenţa primară
decât clasificările anterioare care foloseau drept cadru de referinţă ICD, nu conţinea
criterii de includere sau referiri încrucişate. În această privinţă, deci era inferioară
lucrării legate de ICHPPC-2, deşi o cita pe aceasta ca fiind o posibilă sursă pentru
criterii de includere.

În 1985 a demarat într-un număr de ţări europene un proiect de utilizare a
noului sistem de clasificare pentru obţinerea datelor de morbiditate din medicina
generală, necesară sistemului naţional de informaţii sanitare. Aceasta a implicat
traducerea clasificării şi efectuarea unor studii comparative între ţări. Rezultatele au
fost publicate în 1993 într-un volum care conţine şi o reactualizarea ICPC.

În 1980 WONCA a devenit organizaţie nonguvernamentală (ONG) cu
relaţii oficiale cu OMS şi au început colaborarea, ceea ce a dus la o mai bună
înţelegere a necesităţii asistenţei primare de a avea propriul său sistem informaţional
şi de clasificare în cadrul general care să cuprindă toate serviciile de sănătate.
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Clasificarea internaţională a asistenţei primare
Clasificarea Internaţională a Asistenţei Primare (ICPC+)15 a deschis noi

porţi în clasificarea internaţională atunci când a fost publicată în 1987 de către
WONCA, World Organization of National Colleges, Academies and Academic
Association of General Practitioners / Family Physicians (Organizaţia Mondială a
Colegiilor Naţionale, Academiilor şi Asociaţiilor Academice a Medicilor Generalişti
/Medici de Familie), cunoscută pe scurt sub numele de World Organization of
Family Doctors (Organizaţia Mondială a Medicilor de Familie). Pentru prima oară
personalul sanitar a putut clasifica, trei elemente importante ale consultaţiei
medicale utilizând o singură clasificare: motivele prezentării, diagnosticul sau
problema şi procedeele de îngrijire. Înlănţuirea elementelor permite clasificarea
întregii consultaţii, începând cu motivele prezentării până la concluzii.
Noua clasificare se deosebeşte de ICD clasic, care era structurat sub formă de
capitole privind sistemele organismului (Capitolul  III, IV, V, VI, VII, VIII, IX, X,
XI, XIII şi XIV), etiologia (Capitolul  I,II, XVII, XIX, XX) şi altele (Capitolul  XV,
XVI, XVIII, XXI). Acest amestec de subiecte creează confuzii, deoarece entităţi
diagnostice pot fi încadrate la fel de justificat în mai multe capitole, de ex. gripa atât
în capitolul infecţiilor, cât şi în cel al respiraţiei sau ambele. În loc să respecte
această structură, capitolele ICPC se bazează doar pe sistemele organismului după
principiul conform căruia localizarea are prioritate în faţa etiologiei. Componentele
fiecărui capitol permit specificarea considerabilă pentru toate cele trei elemente ale
consultaţiei, iar structura lor simetrică şi numerotarea deseori uniformă de-a lungul
capitolelor uşurează utilizarea chiar şi în sistemele de înregistrare manuală. Structura
raţională şi uşor de înţeles a ICPC este un motiv serios pentru a considera această
clasificare ca un model pentru clasificările internaţionale viitoare.
După publicare, ICPC a fost acceptat treptat pe plan mondial ca fiind o clasificare
adecvată pentru medicina generală/ medicina de familie şi asistenţa primară şi a fost
mult utilizată în unele părţi ale lumii, mai ales în Europa şi Australia.
Mai nou, Comitetul de Clasificare WONCA a participat la elaborarea internaţională
a altor iniţiative legate de clasificare inclusiv clasificarea statusului funcţional,
indicatori de gravitate ai bolii şi un index internaţional pentru medicină generală /
medicina familiei. În această carte am inclus informaţii despre toate acestea.

Clasificare, nomenclatură şi tezaur

Aspectele legate de terminologia în medicina generală / medicina familiei, ca de
exemplu motivele prezentării la medic şi problemele de sănătate impun ca termeni
existenţi să reflecte caracteristicile domeniului. Termenii trebuie să provină dintr-un
nomenclator sau tezaur. Un nomenclator conţine toţi termenii şi jargonul profesional
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al medicinei, iar un tezaur este o colecţie de termeni, ca o enciclopedie sau o bază de
date în computer, cu un index cuprinzător şi sinonime.

Sistemele de clasificare oferă o structură care permite aranjarea numelor de
obiecte în clase conform unor criterii stabilite. Ele nu trebuie să conţină în mod
obligatoriu toţi termenii, dar dificultăţile survin atunci când sunt utilizate ca
nomenclator iar termenii căutaţi nu sunt găsiţi. Adesea, mulţi termeni sunt incluşi
într-o rubrică, astfel încât utilizarea codificării bazată pe clasificare nu oferă
specificitatea adecvată17.

ICPC este o clasificare ce reflectă distribuţia caracteristică şi conţinutul
aspectelor din asistenţa primară. Nu este un nomenclator. Complexitatea pe care o
are medicina la nivelul nevoilor fiecărui pacient în parte necesită un nomenclator şi
un tezaur mult mai mari decât ICPC, în mod special pentru înregistrarea detaliilor
specifice fiecărui pacient în parte. Utilizarea ICPC în combinaţie cu ICD-10 şi cu
alte sisteme de clasificare, ca de exemplu clasificarea Anatomică-Terapeutică-
Chimică a medicamentelor – ATC (Anatomical – Therapeutic - Chemical
Classification of Medication) poate furniza bazele unui nomenclator şi tezaur bun,
dar dacă este necesară codificarea completă, acestea trebuie suplimentate cu sisteme
de codificare şi mai specifice. Oricum, dacă asemenea sisteme de codificare nu se
bazează pe clasificări corespunzătoare, cum este ICPC pentru medicina generală/
medicina familiei, nu este posibil să fie extrase date coerente legate de populaţie, ci
doar despre indivizi17.

În decursul anilor au existat controverse între clasificările existente la
nivelul asistenţei primare (ICHPPC şi ICPC) şi ICD din motive taxonomice şi
conceptuale. Oricum, ICD-10 oferă acum un nomenclator de largă recunoaştere a
bolilor şi problemelor de sănătate în asistenţa primară. Deşi ICD10 nu reprezintă cel
mai adecvat instrument pentru clasificările din asistenţa primară18, utilizarea ca ghid
ICPC deschide drumul spre înregistrări bune pe computer a datelor pacienţilor
permiţând schimburi de date cu alţi specialişti şi spitale17 .

ICPC 2

Această a doua ediţie a ICPC a fost elaborată din două motive principale:
pentru a fi adaptată celei de-a zecea versiuni a ICD (ICD 10) editată de OMS în
19922 şi pentru a adăuga criterii de includere şi referinţe încrucişate pentru multe
rubrici. Ultimele sunt explicate în capitolul 6 şi detaliate în lista din capitolul 10.
Pentru menţinerea stabilităţii şi consecvenţei s-au făcut foarte puţine modificări în
clasificare, deşi au fost sugerate multe, ele urmând să reprezinte viitoare teme de
lucru ale Comitetului de Clasificare WONCA. Din acest motiv solicităm în mod
special feed-back din partea utilizatorilor în scopul susţinerii acestui proces.

În acelaşi timp, această a doua ediţie conţine informaţii în legătură cu noile
evoluţii în ce priveşte baza conceptuală a medicinei generale/ medicina familiei care
în mare parte au apărut ca urmare a utilizării clasificării adecvate disciplinei.
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Acestea sunt dezvoltate în capitolele 2-5. Cartea se bazează pe terminologia
standard, după cum a fost definită în glosarul internaţional publicat de Comitetul de
Clasificare WONCA în 199519 .

Cartea conţine , de asemenea, informaţii în legătură cu un număr de noi
iniţiative în ce priveşte clasificarea. Chestionarul Duke/WONCA pentru Severitatea
Bolilor (The Duke/ WONCA Severity of Illness Checklist - DUSOI / WONCA)
permite cuantificarea (în grade) a severităţii atât a problemelor de sănătate izolate
(Capitolul 7), cât şi a problemelor de sănătate combinate ale pacientului. Diagramele
de determinare a statusului funcţional COOP/ WONCA permit determinarea
statusului funcţional la pacientului independent de motivul prezentării sau de
problemele de sănătate (Capitolul 8)

Indexul alfabetic al listei (Capitolul 12) se limitează la termenii utilizaţi în
titlurile rubricilor şi în criteriile de includere. Nu este creată să fie atotcuprinzătoare
(vezi Capitolul 2)

ICPC şi ICD

ICPC s-a ghidat întotdeauna după ICD publicat de OMS, care se bucură de
o largă recunoaştere şi utilizare. Prima versiune conţinea o listă de coduri de
conversie cu ICD-9. De atunci a fost introdusă ICD-10 şi ICPC-2 a fost orientată cu
grijă către ICD-10, astfel încât pot fi utilizată lista de conversie (Capitolul 11).
Utilizatorii care încă solicită o conversie în ICD 9 pot obţine o dischetă de la
Comitetul de Clasificare WONCA. Studiile au confirmat faptul că ICPC şi ICD sunt
mai degrabă complementare decât concurente.

Traducerea

WONCA este o organizaţie internaţională şi doreşte să promoveze versiuni
ale ICPC şi în alte limbi decât engleza, care este limba de lucru a Comitetului de
Clasificare. ICPC a fost deja tradusă în 19 limbi şi publicată sub formă de carte în
unele dintre ele (Tabelul 1) 13,20,21 .
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Tabel 1 . Diferite limbi în care
este tradusă ICPC17

Bască
Daneză+

Engleză+

Finlandeză+

Franceză+

Germană
Greacă+

Italiană
Japoneză+

Maghiară
Norvegiană+

Olandeză+

Poloneză
Portugheză+

Rusă
Spaniolă+

Sud-Africană
Suedeză

      + Există ediţii tipărite în aceste limbi .

S-au iniţiat deja şi traduceri pentru ICPC 2. Comitetul încurajează pe
oricine doreşte să promoveze, să susţină sau să lucreze la traducerea ICPC 2 să
contacteze WICC pentru a organiza cooperarea.

Politica WONCA în legătură cu traducea ICPC-2 este:
1. WONCA încurajează versiunile în alte limbi diferite de engleza;
2. Trebuie să conţină întreaga carte, nu doar codurile;
3. Nu trebuie făcute schimbări de rubrici. Orice adăugare trebuie consemnată

în mod clar ca atare şi aprobată de către Comitetul de Clasificări WONCA
înainte de publicare.

4. Traducerile trebuie făcute de către traducători nominalizaţi care să lucreze
în cooperare cu Comitetul de Clasificare WONCA şi respectând
standardele impuse de acesta, în mod special în legătură cu dimensiunile
retroversiei de control care ar putea fi necesară;

5. Deoarece WONCA va păstra drepturile de autor, va permite, de obicei,
traducerea fără taxe pentru organizaţiile care traduc şi care îşi păstrează
drepturile de autor pentru versiunea lor. Aceasta va necesita un acord
oficial între WONCA şi organizaţia sau editorul interesat.

Politica drepturilor de autor şi a licenţelor

Drepturile de autor asupra ICPC, atât sub forma tipărită, cât şi sub formă
electronică, aparţine WONCA. Politică referitoare la versiunea electronică are
următoarele scopuri:
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Obiective
1. De a permite Comitetului de Clasificare WONCA să promoveze,

să distribuie şi să susţină ICPC 2 şi să o dezvolte în continuare ca
pe cea mai bună clasificare destinată asistenţei medicale primare.

2. De a menţine compatibilitatea internaţională a versiunilor ICPC2.
3. De a obţine feed-back şi de a monitoriza experienţa internaţională

în folosirea ICPC-2.
4. De a obţine recunoaşterea iniţiativei şi experienţei WONCA în

domeniul clasificării.
5. De a promova legăturile adecvate între ICPC 2 şi alte clasificări şi

sisteme de codificare, în mod special ICD 10.
6. De a încuraja utilizarea ICPC-2, mai degrabă decât de a o îngrădi

datorită restricţiilor.
7. De a obţine susţinere financiară care să permită realizarea acestor

scopuri şi a permite dezvoltarea în continuare a activităţii
Comitetului de Clasificare WONCA .

Politică
1. Versiunea electronică a ICPC 2 trebuie să fie utilizabilă în cât mai

multe ţări.
2. Versiunile care conţin adăugiri, traducerile sau modificările vor

circula după anunţarea Comitetului de Clasificare WONCA şi cu
avizul acestuia, în cazul în care vor fi acceptate ca versiuni oficiale
WONCA.

3. WONCA va autoriza organizaţiile corespunzătoare să promoveze
şi să distribuie versiuni electronice ale ICPC-2 în ţări, regiuni şi
grupuri lingvistice.

4. Taxele de licenţă vor fi preluate de aceste organizaţii de la
utilizatorii finali şi vor fi colectate de către distribuitori pentru
WONCA. Taxele vor fi stabilite prin negociere şi pot fi anulate
dacă WONCA consideră necesar, ca de exemplu, când sunt
folosite pentru cercetare şi dezvoltare.

Cititorii care doresc să obţină această carte în versiune electronică sau să
folosească versiuni electronice ale ICPC-2 în sisteme de computer sau de a dezvolta
şi utiliza ICPC în alte moduri trebuie să contacteze un membru local al Comitetului
de Clasificare WONCA (vezi p. VII) sau WONCA (vezi mai jos).
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Abrevieri

Pe cât s-a putut, nu au fost folosite abrevieri în această carte. În câteva
locuri au fost incluse în rubrici câteva abrevieri care sunt mai frecvent folosite în
limba engleză şi care reies clar din context. Oricum, câteva au fost necesare, şi
anume:

abn. anormal
ac. acuză
b. boală
excl. exclusiv
incl. inclusiv
NA nespecificat altfel
simpt. simptom
crit. criterii
/ sau

Feedback

Pentru a continua dezvoltarea ICPC, Comitetul pentru Clasificare WONCA
ar dori să primească feedback de la cât mai mulţi utilizatori cu putinţă, cu sugestii
privind clasificarea, modificările sau dezvoltarea ulterioară. Vă rugăm luaţi legătura
cu membrul regional al Comitetului ( p. VII) sau cu

The Chairman
WONCA Classification Committee
Locked Bag 11,
Collins Street East PO,
Melbourne Victoria 8003,
Australia

Fax: 61 3 9650 0236
e-mail: wonca@onaustralia.com.au
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2. Structura ICPC
 

ICPC are o structură biaxială simplă: 17 capitole reprezentând sistemele
organismului pe o axă, fiecare dintre ele având un cod alfabetic şi câte şapte
componente identice, având un cod numeric format din 2 cifre, pe cealaltă axă (Fig.1
şi Tabelul 2).

ICPC are o formulă mnemotehnică simplă care uşurează utilizarea sa de zi
cu zi de către medic şi simplifică procesul de codificare manuală a datelor care
urmează a fi înregistrate.

Este prezentată sub forma unei liste tabelare (Capitolul 10). Rubricile
pentru componentele 1 şi 7 sunt prezentate integral pentru fiecare capitol. Rubricile
pentru componentele 2-6 sunt identice în toate capitolele şi sunt prezentate o singură
dată. Fiecare rubrică are un cod alfanumeric format din 3  elemnte (o literă şi 2
cifre), un titlu cu o lungime limitată şi codurile rubricilor corespunzătoare din ICD
10. Cele mai multe rubrici au, de asemenea, criterii de includere, criterii de
excludere şi „consideraţii” (vezi Capitolul 6) Abrevierile au fost utilizate cu
zgârcenie şi sunt listate în pagina 15. Când este utilizat cuvântul „multiplu” în ICPC
el se referă la trei sau mai multe.

Indexul alfabetic al listei (Capitolul 12) conţine termeni din toate titlurile
de rubrici şi din criteriile de includere. Nu este făcut să fie atotcuprinzător, termenii
incluşi sunt doar cei uzuali sau importanţi pentru asistenţa medicală primară.
Utilizatorii care caută termeni ce nu sunt incluşi, pot utiliza  indexul ICD 10, pentru

A B D F H K L N P R S T U W X Y Z
Componente
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

Fig.1. Structura ICPC: 17 capitole şi 7 componente
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Tabelul 2. Capitolele şi componentele ICPC

A Generalităţi şi nespecificate în alte capitole
B (Blood)- sânge, organe hematoformatoare şi mecanisme imune (splină,

măduvă osoasă)
D Digestiv
F Ochi
H Ureche (auz)
K Circulator
L Musculoscheletal (Locomotor)
N Neurologic
P Psihologic
R Respirator
S Piele (Skin)
T Endocrine, metabolice de nutriţie
U Urologie
W Sarcina. Naşterea, planificarea familială (Women-femeie)
Y Genital masculin (Cromozomul Y)
Z Probleme sociale

Componente  (standard pentru fiecare capitol)

1. Acuze şi simptome
2. Diagnostic, screening, componenta preventivă
3. Medicaţie, tratament, componente procedurale
4. Componente legate de rezultatele analizelor
5. Componente administrative
6. Trimiteri sau alte motive de consultaţie
7. Componente diagnostice / de boală

- boli infecţioase
- neoplazii
- traumatisme
- malformaţii congenitale
- altele

Pe cât posibil a fost utilizată o codificare mnemotehnică alfabetică.

a găsi rubrica în ICD 10, apoi tabele de conversie (Capitolul 11) pentru a
găsi rubrica în ICPC. Au fost elaborate tezaure mai cuprinzătoare de către unii
utilizatori, dar nu s-a elaborat încă o versiune internaţională care să fie aprobată.

Deşi ICPC e suficient de comprehensiv pentru a permite clasificarea
principalelor elemente ale asistenţei primare, el are încă unele limite. Rubricile
componentelor de la 2 până la 6, care acoperă etape ale asistenţei sunt foarte
cuprinzătoare şi nespecifice. O clasificare a medicaţiei şi a substanţelor a fost
prezentată în raportul studiului european 14, dar nu a fost încă inclusă în mod oficial.
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ICPC nu include semnele obiective găsite în timpul examenului fizic şi al
investigaţiilor. Acestea toate sunt subiecte ale unor dezvoltări ulterioare.

Rubricile reziduale

Rubricile reziduale („lada de gunoi”) se găsesc la sfârşitul unei secţiuni sau
subsecţiuni; descrierea lor include cuvântul „altele”. Pe scurt nespecificat altundeva
(NA) este utilizat pentru toţi termenii acestei rubrici. Cunoaşterea limitelor fiecărei
secţiuni sau subsecţiuni este necesară pentru utilizarea optimă a clasificării. În caz
de dubii, va fi consultat indexul alfabetic.

Utilizarea  practică a datelor de morbiditate /
diagnostic

Până nu demult, clasificările erau utilizate în special pentru statistica
sanitară şi formularea politicii de sănătate. Apariţia înregistrărilor medicale pe
computer a dus la utilizarea şi mai largă în scopul organizării şi stocării datelor
obţinute în cursul consultaţiilor clinice de rutină. Aceste date sunt necesare atât
pentru fişa medicală a unui pacient, cât şi pentru extragerea datelor pentru statisticile
medicale. Necesităţile de clasificare şi codificare pentru aceste două scopuri diferă;
înregistrările medicale legate de pacient solicită cât mai multe detalii specifice cu
putinţă, în timp ce statisticile sanitare necesită ca adunarea datelor să se facă în mod
sistematic, în categorii bazate pe frecvenţa şi importanţa lor pentru politică. ICPC a
fost elaborat pentru acest din urmă scop şi trebuie să fie modificat pentru codificarea
datelor clinice în înregistrările medicale.

Extinderea ierarhizării opţionale

În mod cert nici o clasificare internaţională singură nu poate satisface toate
nevoile oricărui utilizator; inevitabil, utilizatorii vor dori, uneori, să separe  anumite
probleme conţinute într-o singură rubrică. Pentru aceasta este, de obicei, nevoie de
extinderea codurilor utilizând principiul ierarhizării opţionale. O dezvoltare
considerabilă este de obicei necesară pentru codificarea datelor clinice în
înregistrările medicale.

Se recomandă ca, ori de câte ori este posibil, asemenea extinderi să se
efectueze, conform codurilor ICD 10 sau să fie utilizate codurile ICD10 ca şi coduri
de dezvoltare, astfel încât să fie păstrată compatibilitatea maximă între sistemele de
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date. Chiar şi atunci, trebuie prevăzută posibilitatea includerii unui text specific
pentru pacient în scopul menţinerii specificităţii adecvate a înregistrărilor privind
îngrijirea pacienţilor.

Gravitatea bolii şi statusul funcţional

Informaţii legate de gravitatea bolii şi evaluarea statusului funcţional al
pacientului pot fi consemnate folosind ICPC, modalitatea de clasificare ale acestora
fiind incluse în carte. Lista Duke/WONCA pentru gravitatea bolilor (The
Duke/WONCA Severity of Illness Checklist-DUSOI/WONCA) poate fi corelată cu
rubrici ale ICPC şi poate fi utilizată în probleme particulare de sănătate şi, de
asemenea, pot fi însumate pentru a evalua gravitatea problemelor de sănătate
combinate ale pacientului (Capitolul 7). Diagramele COOP/WONCA pentru
evaluarea statusului funcţional se aplică pacientului independent de problemele sale
de sănătate şi sunt explicate în Capitolul  8.
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3. Episodul de îngrijire: un concept
central în medicina generală /
medicina familiei

După publicarea ICPC în 1987, au fost aduse în permanenţă modificări în
cerinţele şi utilizarea clasificărilor în asistenţa medicală primară. Scopul principal a
fost utilizarea sa în obţinerea de date pentru cercetare şi elaborarea politicii. Oricum,
utilizarea s-a extins datorită cercetărilor şi a experienţei practice cu ICPC, cât şi
datorită apariţiei unor noi concepte în medicina generală / medicina familiei, astfel
încât au rezultat noi aplicaţii.

Cea mai importantă aplicaţie nouă a utilizării ICPC este în ceea ce priveşte
construcţia episoadelor de îngrijiri şi în înregistrarea computerizată a datelor de la
pacienţi. Cele două sunt strâns legate şi depind de utilizarea ICPC ca şi principiu de
clasificare a datelor pacienţilor care au fost obţinute din medicina generală /
medicina familiei şi asistenţa primară.

Definiţia dată de WONCA medicinei generale / medicina familiei se referă
la ”un medic care asigură în mod personal asistenţă sanitară primară continuă şi
coerentă pentru indivizi şi familii”19. Aceasta este aproape similară cu noua definiţie
a asistenţei primare dată de Institutul de Medicină (Institute of Medicine): „Asistenţa
medicală primară reprezintă acordarea îngrijirilor medicale integrate şi accesibile,
realizate de practicieni care răspund nevoilor personale de îngrijire medicală şi care
dezvoltă un parteneriat strâns cu pacienţii şi care practică în contextul familiei sau al
comunităţii”22.

Episodul de îngrijire

Definiţiile de mai sus au devenit operaţionale prin stabilirea „episoadelor
de îngrijire” ca unitate de măsură. Episoadele de îngrijire sunt diferite de episoadele
de boală sau morbiditate de la nivelul unei populaţii. Un episod de îngrijire
reprezintă o problemă de sănătate sau boală de la prima sa prezentare la un medic şi
până la ultima consultaţie oferită de acesta pentru aceeaşi problemă de sănătate sau
boală” (Fig.2)17.

Motivele prezentării, problemele de sănătate/diagnostic şi procedurile /
intervenţiile efectuate constituie conţinutul unui episod de îngrijire, format din una
sau mai multe consultaţii, incluzând şi modificările ce survin în
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Fig.2 Un episod de îngrijiri

timp. Un episod de îngrijiri se referă la toate îngrijirile acordate
pentru o problemă minoră de sănătate sau pentru o boală, unui pacient anume.
„Marea majoritate a nevoilor de asistenţă medicală” şi „comprehensiunea”,  gradul
de „integrare” , „accesibilitate” şi „responsabilitate” pot fi evaluate când episoadele
de ingrijire codificate cu ajutorul ICPC sunt înregistrate cu ajutorul unui sistem
computerizat.

Utilizarea conceptului de episod de ingrijiri a fost demonstrat prin studiul
european utilizând ICPC. În acest studiu au fost determinate similitudini
epidemiologice şi clinice, precum şi diferenţe între diferite poziţii. De asemenea,
conceptul de motiv al prezentării la medic s-a dovedit a fi o cuantificare inovatoare
şi practică a percepţiei pacientului şi a nevoii de asistenţă; validitatea motivului
prezentării, după cum a fost codificată de medici de familie comparativ cu punctul
de vedere al pacientului după consultaţie a fost foarte înaltă.

Noul Glosar Internaţional al Asistenţei Primare (Glossary of Primary Care)
defineşte conţinutul medicinei generale/medicina familiei şi elaborează reguli de
structurare a etapelor cu ICPC pentru a permite concordanţa cu standardele
epidemiologice şi de a le face comparabile în diferite ţări19  .

Motivele prezentării

Motivele prezentării (Reasons for encounter - RFE) s-au dovedit a fi o
sursă de informaţii privind pacientul şi în acelaşi timp, utilă pentru cercetare şi
învăţământ. Acest aspect poate fi ilustrat cu rezultatele obţinute din studiul olandez
Dutch Transitionprezentat sub formă de rezultate standard urmând regulile din
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glosar17. Începând cu motivul prezentării este posibilă stabilirea probabilităţii
oricărei probleme de sănătate, la începutul sau în timpul episodului de îngrijiri pe
grupe de vârstă şi sex. Astfel, topul celor mai frecvente 10 probleme de sănătate din
consultaţia iniţială într-un episod de îngrijiri relevă deosebiri clinice semnificative
între copiii de vârstă cuprinsă între 5 şi 14 ani şi bărbaţi în vârstă de 65-74  ani
(Tabelul 3). Procedeul invers este, de asemenea, relevant din punct de vedere clinic:
ce motive de prezentare au fost invocate la debut şi în timpul urmăririi problemei în
fiecare grup pe sex şi vârstă? Aceasta este ilustrată pentru bronşita acută (Tabel 4).
Aceste tabele demonstrează diferenţele clinice în mai multe detalii decât s-a putut
face până acum.

Tabel 3. Cele mai frecvente 10 cauze de episoade care au debutat cu tuse (RO5) ca
motiv de prezentare (probabilitatea iniţială)

RFE RO5   TUSE (N=1267) N %

R74 URI (infecţii acute ale căilor respiratorii
superioare) 456 35,6

R78 bronşită / bronşiolită acută 261 20,4
R05 tuse 159 12,4
R77 laringită / traheită acută 110 8,6
A77 alte boli virale NA 54 4,2
R96 astm 40 3,1
R81 pneumonie 33 2,6
R75 Sinuzită acută / cronică 30 2,3
R80 Gripă fără pneumonie 24 1,9
R71 Tuse convulsivă 22 1,7
Totalul primelor 10 1189 92,8
Total 1281 100,0

Bărbaţi cu vârsta cuprinsă între 65-74 ani  N=646 N %
R 78 Bronşită / bronşiolită acută 256 39,1
R74 IACRS Infecţia acută de căi aeriene superioare 155 23,7
R05 Tuse 65 9,9
R77 Laringită / traheită acută 45 6,9
R75 Sinuzită acută / cronică 22 3,4
K77 Insuficienţă cardiacă 15 2,3
R 96 Astm 13 2,0
R91 Bronşită cronică / bronşiectazie 12 1,8
R81 Pneumonie 10 1,5
R95 Emfizem / BPCO 9 1,4
Total primele 10 602 92,0
Total 654 100,0
 Sursă: Transition Project, citat în Hofmans- Okkes şi Lamberts17.
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Problema de sănătate / diagnostic

Problema de sănătate / diagnostic este punctul central al episodul de
îngrijire şi îi conferă numele. Multe probleme de sănătate sunt, de fapt, diagnostice
medicale, dar în asistenţa primară apar şi alte situaţii, ca de exemplu, teama de
boală, simptome, acuze, infirmităţi sau nevoi de asistenţă, ca de exemplu imunizări.
ICPC le include pe toate acestea. Problema de sănătate poate fi calificată şi în
funcţie de statusul evaluat în cursul consultaţiei, al certitudinii cu care cadrul
medical pune diagnosticul şi al severităţii.

În cadrul unei consultaţii episodul de îngrijiri poate fi considerat ca fiind
nou atât pentru medic, cât şi pentru pacient, nou pentru medic, pacientul fiind tratat
anterior la alt medic sau nici unul din cele 2 cazuri de mai sus, în cazul consultaţiilor
de urmărire (Fig.3D). Un sistem informatizat bun (software) avertizează personalul
medical când încearcă să intre într-o consultaţie de urmărire pentru un episod care
nu a fost încă înregistrat în baza de date sau ori de câte ori încearcă să înregistreze ca
şi consultatţie nouă, când există deja un episod cu acelaşi diagnostic. Acest lucru
este evident vital pentru asigurarea unei înregistrări cotidiene de calitate.

Siguranţa cu care medicul a stabilit diagnosticul corect este un alt aspect al
unui episod de îngrijire, putând fi gradat de la nesigur la sigur, dar o medie standard
pentru aceasta încă nu a fost implementată. Criteriile de includere din ICPC-2 îl vor
ajuta pe medic să se asigure că modul în care a etichetat episodul respectiv este
utilizat frecvent de toţi medicii. Pot fi utilizate meniuri (pop up) pentru a prezenta, în
momentul codificării, opţiunile atunci când se foloseşte computerul.

Al treile criteriu de apreciere a unui episod de îngrijiri – gravitatea, este
discutat în Capitolul 7.

Pacienţii cu multiple probleme de sănătate şi etape de asistenţă sunt
întâlniţi frecvent în asistenţa primară. Un  bun sistem de înregistrare al datelor va
putea stabili interrelaţiile dintre acestea (tabel 5).
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Tabelul nr.4 Cele mai frecvente 10 motive de prezentare în cazul unui
episod acut de bronşită / bronşiolită / R78

Copii în vârstă de 5- 14 ani (N=377) N %
R05 Tuse 321 46,1
A03 Febră 98 14,1
R31 Examinare medicală / evaluarea stării de sănătate /

parţial
64 9,2

R02 Scurtarea respiraţiei, dispneea 43 6,2
R74 IACRS (infecţie acută de căi respiratorii superioare) 24 3,4
A04 Astenie / fatigabilitate în general 18 2,6
R03 Wheezing 17 2,4
R64 Consultaţie / problemă iniţiată de furnizor 17 2,4
R78 Bronşita acută şi bronşiolita 13 1,9
R21 Simptome / semne faringiene 9 1,3
Total cele mai frecvente 10 624 89,5
Total 694 100,0

Bărbaţi 65-74 (N=422) N %
R05 Tuse 324 39,4
R02 Scurtarea respiraţiei, dispneea 133 16,2
R78 Bronşita acută şi bronşiolita 100 12,2
R31 Examinare medicală / evaluarea stării de sănătate /

parţial
79 9,6

A03 Febră 34 4,1
R25 Spută / flegmă anormală 23 2,8
R64 Prevenirea episodului iniţial / control 21 2,6
R74 IACRS (Infecţii acute ale căilor aeriene superioare) 14 1,7
A04 Astenie / fatigabilitate în general 13 1,6
R01 Durere atribuită sistemului respirator 8 1,0
Total cele mai frecvente 10 749 91,1
Total 822 100,0

Sursă: Transition Project citat de Hofmans-Okkes 17 .

Intervenţii, proceduri de îngrijire

Specificitatea sistemului cu 3 caractere alfanumerice ale ICPC pentru a
clasifica rapid intervenţiile este limitată, dar de obicei adecvată. Oricum, când se
prescriu medicamente, este nevoie de un cod al medicamentului. Datorită numărului
mare de medicamente folosite, precum şi al idiosincraziilor între agendele medicale
naţionale, nu s-a realizat un cod internaţional care să poată fi utilizat. În Europa a
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fost validată o codificare pentru medicamente compatibilă cu ATC şi care este
potrivită pentru utilizare mai largă 13.

Vechea structură

Noua structură

           Fig 3 O nouă structură de descriere a consultaţiilor19 .

Înregistrările pacientului

Punctul esenţial al unui sistem de înregistrare al datelor pacientului cu
ajutorul ICPC este reprezentat de sistemul de codificare alfanumeric care este
independent de limbaj: acest lucru permite compararea datelor înregistrate din
diferite ţări şi susţine dezvoltarea medicinei generale / medicina familiei ca o
profesie bine dezvoltată, cu un cadru bine definit şi bazat pe studii. Traducerea
ICPC în 19 limbi şi numărul crescând al traducerilor ICD 10, asociate cu indexuri
alfabetice va permite medicilor de familie  din multe ţări să încorporeze un tezaur
detaliat specific limbii lor, utilizând, în acelaşi timp ICPC pentru a structura
sistematic înregistrările şi baza de date într-un mod mult mai standardizat.
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         Tabel 5. Boli asociate la pacienţii cu R 78 bronşită / bronşiolită acută

Copii 5-14 ani (N=329) N % Prev.
R74 IACRS 90 9,6 274
H71 Otită medie acută (inflamaţia timpanului) 57 6,1 173
R78 Bronşită / bronşiolită acută 48 5,1 146
R96 Astm 37 3,9 112
A97 Absenţa bolii 32 3,4 97
S03 Negi 29 3,1 88
A77 Alte boli virale NA 21 2,2 64
R76 Amigdalită acută 20 2,1 61
S18 Dilacerări / tăieturi 20 2,1 61
D73 Gastroenterita, presupusă infecţioasă 17 1,8 52
Total top 10 371 39,6 1128
Total 938 100,0 2851

Număr mediu al episoadelor de comorbiditate - 2,9

Bărbaţi 65-74 (N=350) N % Prev.

R78 Bronşita acută şi bronşiolita 72 4,7 2,6
A97 Absenţa bolii 56 3,7 160
R95 Bronhopneumopatia cronică obstructivă 47 3,1 134
K86 Hipertensiunea arterială necomplicată 46 3,0 131
R74 IACRS 46 3,0 131
K77 Insuficienţă cardiacă 35 2,3 100
A85 Efecte adverse ale agenţilor medicali 30 2,0 86
H81 Producere excesivă de cerumen 30 2,0 86
K76 Cardiopatie cronică ischemică nedureroasă 30 2,0 86
T90 Diabet insulinoindependent 25 1,6 71

  Total top 10 417 27,4 1191
  Total 1521 100,0 4346

Număr mediu de boli asociate – 4,3
Prev. =număr de boli asociate la 1000 pacienţi cu R78

    Sursă: Transition Project, citat de Hofmans-Okkes şi Lamberts17   .

Dezvoltări viitoare

Celor trei elemente de bază noi ale consultaţiei care au fost codificate cu
ajutorul ICPC (motivul prezentării, probleme de sănătate şi intervenţiile) (Fig. 2) li
s-au adăugat alte 6 posibilităţi de codificare a datelor (A-F) pentru înregistrările
pacienţilor realizate cu ajutorul computerului (Fig.3)19. Motivul prezentării este
înregistrat în două secţiuni: simptomele şi acuzele pacientului, şi solicitarea de
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intervenţie din partea pacientului. Semnele clinice decelate de clinician sub forma
simptomelor şi acuzelor sunt înregistrate alături de cele prezentate ca motive ale
prezentării. Intervenţiile sau procedurile aplicate sunt înregistrate ca imediate (cele
efectuate în cursul consultaţiei) sau viitoare (cele care vor fi efectuate în  viitor).
Utilizarea acestora, în special în Olanda, a confirmat utilitatea conceptului de motiv
de prezentare, iar ulterior a perfecţionat conceptele de motive de prezentare,
probleme de sănătate / diagnostic şi proceduri de ingrijiri14.

Utilizarea motivelor de prezentare pentru estimarea probabilităţilor iniţiale
este în mod cert foarte utilă; poate însemna chiar mai mult dacă motivele prezentării
invocate de pacient - tusea, dispneea, febra, sputa anormala sau wheezing-ul
(Fig.3A) sunt în discordanţă cu semnele clinice descoperite de clinician în timpul
consultaţiei (Fig 3C). ICPC conţine peste 200 de simptome şi acuze care pot fi
folosite pentru clasificarea motivelor prezentării şi a semnelor clinice, deşi trebuie
menţionat că nu este inclusă încă o clasificare a semnelor obiective. Ambele aplicaţii
pot fi incluse atât în datele consultaţiei, cât şi în structura episodului din cadrul
înregistrărilor pe computer a consultaţiilor (Fig. 3A şi C). Împreună, ele permit
calcularea probabilităţilor anterioare, sau dacă există  deosebiri între simptomul
exprimat de pacient ca motiv al prezentării şi cel descoperit de către medic se
menţine, probabilităţile pot fi calculate separat dacă este nevoie.

Motivele prezentării sub formă de simptome, acuze sau probleme de
sănătate/diagnostic trebuie diferenţiate clar de cele care au forma unor solicitări
pentru diferite intervenţii, ca de exemplu reţete, radiografii, trimitere sau
recomandare (Fig. 3 A şi B). Cererile pentru o anumită intervenţie sunt, de obicei,
urmate de efectuarea acelei intervenţii: când pacienţii solicită o reţetă sau o analiză a
sângelui, de obicei le este satisfăcută dorinţa17. Deoarece pacienţii influenţează în
mod activ asistenţa acordată de medicii de familie, este important ca acest lucru să
fie menţionat explicit, pentru a obţine o înţelegere mai bună a complianţei.

Sistemele de înregistrare ar trebui să poată face deosebirea între intervenţii
efectuate în scop diagnostic şi cele în scop terapeutic din timpul consultaţiei
("imediate", Fig. 3E) şi cele care vor urma ("viitoare"). Diferenţa între ce s-a făcut
de fapt de medicul de familie în timpul consultaţiei şi ce va urma este importantă
pentru analiza datelor de utilizare, a variaţiilor între medici şi a complianţei. De
asemenea, permite o mai bună înţelegere a modificărilor ce survin între
probabilităţile iniţiale, din prima consultaţie a unui episod de îngrijire şi
probabilităţile ulterioare, din cursul urmăririi19.

Pentru înregistrarea intervenţiilor ulterioare este necesară o clasificare mai
specifică a procedurilor decât cea oferită de ICPC. Dezvoltarea acesteia reprezintă
activitatea în derulare a Comitetului de Clasificare WONCA.
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4. Utilizarea ICPC pentru înregistrarea
motivelor prezentării

Procedurile de codificare a informaţiilor cu ajutorul ICPC variază
oarecum, în funcţie de tipul de informaţie înregistrată, de exemplu, motivul
prezentării, probleme de sănătate sau intervenţie. Pentru a realiza o înregistrare
corectă şi astfel, o mai bună comparabilitate a datelor între centre, sunt sugerate
următoarele standarde.

Motivul prezentării

Personalul medical din asistenţa primară trebuie să identifice  şi să clarifice
motivul prezentării aşa cum este indicat de către pacient, fără să facă nici un fel de
aprecieri asupra corectitudinii sau exactităţii motivului. Această utilizare a
clasificării se bazează pe trei principii:
1. Motivul prezentării trebuie înţeles şi stabilit prin consens între pacient şi cadrul

medical, şi trebuie recunoscut apoi de pacient ca fiind o descriere acceptabilă.
2. Rubrica din ICPC aleasă trebuie să fie cât mai aproape cu putinţă de enunţarea

iniţială a motivului făcută de pacient, şi trebuie să sufere o transformare minimă
sau nici o transformare datorată cadrului medical. Oricum, trebuie clarificate
motivele de prezentare ale pacientului în cadrul ICPC aşa încât să poată fi
utilizată cea mai potrivită rubrică din clasificare.

3. Criteriile de includere enumerate la rubrica pentru înregistrarea problemelor de
sănătate NU vor fi utilizate atunci când motivele prezentării sunt consemnate
din punctul de vedere al pacientului, unde sunt bazate integral pe expunerea
motivelor de către pacient.

Modul în care pacientul îşi exprimă motivele prezentării determină alegerea
capitolului şi componenta utilizată (Fig. 1 şi Tabelul 2). Întreaga clasificare este
aplicabilă la modul în care pacientul îşi exprimă motivul sau motivele pentru care
solicită asistenţă medicală sub formă de simptome sau acuze, cerere de servicii sau
ca problemă de sănătate.
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Alegerea codului de capitol

Pentru a codifica motivele prezentării e necesar, întâi, să alegem sistemul
de organe sau capitolul potrivit, să determinăm corect codul alfabetic  şi apoi pe cel
numeric, format din două cifre  pentru a codifica componenta relevantă, ca simptom
sau acuză, diagnostic sau intervenţie. Indexul alfabetic va fi utilizat atunci când
persistă nesiguranţa în ceea ce priveşte capitolul sau componenta în care trebuie
plasat un motiv specific de prezentare. Capitolul A este utilizat pentru motive de
prezentare care sunt legate de sisteme de organe  nespecifice sau de multiple
sisteme.
Când este utilizat ICPC pentru motivele prezentării, se aplică patru reguli pentru
utilizarea capitolelor şi trei pentru utilizarea componentelor.
Regulile sunt listate mai jos, alături de exemple de aplicare a acestor reguli.

Regula 1
Motivul prezentării trebuie codificat cât mai specific cu putinţă, şi poate

necesita câteva clarificări din partea cadrului medical.
Exemplu:
Durerea toracică poate fi codificată ca A11 (durere toracică nespecificată

altundeva - NA) sau ca K01 (durere atribuită inimii) sau ca R01 (durere respiratorie)
sau ca L04 (simptome/acuze toracice). Decizia pentru alegerea corectă nu se bazează
pe opinia cadrului medical despre tipul durerii toracice, ci, mai degrabă, pe modul în
care pacientul îşi exprimă motivele de prezentare când cadrul medical cere lămuriri:

"E în tot pieptul…" A11
"Mă doare pieptul când tuşesc…" R01
"Mă doare pieptul …cred că e inima " K01
"Mă doare pieptul de când am căzut pe scări" L04

Regula 2
De câte ori pacientul face o afirmaţie specifică, utilizaţi terminologia sa.
Exemplu:
Icterul, sub forma unui termen diagnostic descriptiv, apare în Capitolul D

(digestiv), dar pacientul îşi poate prezenta problema ca pe o colorare galbenă a pielii
(Capitolul S). Dacă pacientul îşi exprimă problema ca "icter", codul ICPC este D13.
Dacă pacientul afirmă: "mi s-a îngălbenit pielea", codul corect va fi S08, fără a ţine
cont de faptul că medicul este sigur că diagnosticul este de hepatită.

Regula 3
Când pacientul nu poate să-şi descrie acuzele, motivele enunţate de

persoana care îl însoţeşte sunt acceptate ca fiind enunţate de pacient (de ex. mama
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care îşi aduce copilul sau rudele care însoţesc un pacient care şi-a pierdut
cunoştinţa).

Regula 4
Orice problemă, oricare ar fi ea, prezentată verbal de către pacient, trebuie

considerată ca motiv de prezentare. Codificaţi fiecare motiv enunţat de pacient, în
oricare etapă a consultaţiei.

Exemplu: "Îmi trebuie medicamente pentru tensiune"
"Şi sânii sunt sensibili şi dureroşi" K50, X18
Dacă pacienta spune mai târziu: "ce-i cu umflătura aceasta de pe piele?", va

fi, de asemenea, codificată ca motiv de prezentare S04.

Alegerea componentei în cadrului unui capitol

1. Simptome şi acuze
Cele mai frecvente motive de solicitare a asistenţei medicale semnalate de

către pacienţi sunt exprimate sub formă de simptome şi acuze14,16,23,24. De aceea, se
consideră că va fi folosită foarte mult Componenta 1 (simptome şi acuze). Aceste
simptome sunt specifice pentru fiecare capitol: greaţa se găseşte în capitolul
"Digestiv" (D09), în timp ce strănutul (R07) este amplasat în capitolul Respirator.
Deoarece majoritatea intrărilor în această categorie de componente sunt simptome
specifice capitolului în care se găsesc, s-a introdus o oarecare standardizare pentru
uşurarea codificării.

În majoritatea capitolelor, cu excepţia celor psihologice şi sociale, prima
rubrică (sau primele rubrici) se referă la simptomul durere, de exemplu durere
auriculară (H01) şi cefalee (N01). De asemenea, sunt patru rubrici standard în
fiecare Componentă 1 a fiecărui capitol. Acestea sunt:

•  26 teama de cancer
•  27 teama de o boală sau circumstanţe
•  28 limitarea funcţiei sau handicap
•  29 alte simptome / acuze

Codurile 26 şi 27, uneori şi alte câteva, sunt utilizate când pacientul îşi
exprimă îngrijorarea sau teama de cancer sau alte circumstanţe sau boli. De exemplu

„Mi-e teamă că am TBC” – A 27
„Mă tem că am cancer de sân” – X 26
„Mi-e frică de boli venerice”- Y 25
Chiar atunci când medicul crede că exprimarea unei astfel de temeri este

nejustificată sau ilogică, ea reprezintă motivul prezentării pacientului la consultaţie.



Utilizarea ICPC pentru înregistrarea problemelor de sănătate/intervenţii                             25

Rubrica 28 trebuie utilizată când motivul prezentării pacientului se referă la
un handicap care afectează activităţile cotidiene sau funcţiile sociale.

Exemple:
„Nu pot urca scările din cauza gipsului pe care mi l-au pus la picior pentru

glezna fracturată”- L 28 (componenta 1) şi L 27 (componenta 7)
„Nu pot lucra la birou deoarece nu pot sta pe scaun prea mult timp din

cauza hemoroizilor”- K 28 (componenta 1) şi K 96 (componenta 7).
În fiecare capitol codul 29 reprezintă rubrica reziduală („lada de gunoi”)

pentru simptome / acuze. Aceasta conţine simptome şi acuze rare şi neobişnuite care
nu au o rubrică separată şi este, astfel, potrivită pentru simptome / acuze care nu sunt
clar definite. Trebuie consultat indexul pentru a căuta termeni sinonimi în alte
rubrici înainte de a utiliza  această rubrică.

2. Diagnostic, screening şi prevenţie
Motivele care sunt incluse în acest concept sunt cele ce reprezintă un tip de

procedură solicitată de către pacient, de genul „ Am venit pentru o analiză a
sângelui”- (-34). Pacientul poate solicita o procedură anume, legată de o problemă
specială sau ca solicitare unică, cum ar fi:

„Doar ca medicul să-mi examineze inima” – K 31, sau
„Cred că am nevoie de un examen de urină” – (-35), sau
„Am venit pentru rezultatul radiografiei pe care am făcut-o” – (-60), sau
„Am nevoie de o vaccinare” – (-44)
Cadrul medical trebuie să determine de ce pacientul consideră că are nevoie

de un examen de urină pentru a selecta codul alfa potrivit. Dacă este din cauza unei
posibile cistite, codul este U35; dacă este din cauza diabetului T35. Dacă rezultatul
radiografiei solicitate se referă la un tranzit baritat, codul este D 60. Solicitarea de
vaccinare antirubeolică este A 44.

3. Medicaţie, tratament, proceduri
Aceste motive sunt exprimate când pacientul solicită un tratament sau când

pacientul revine la recomandarea medicului pentru un tratament anume, o procedură
sau o medicaţie, acestea reprezentând motivul prezentării. O clarificare ulterioară,
făcută de către medic este, de multe ori, necesară pentru a identifica cel mai potrivit
cod.

Exemple:
„Îmi trebuie medicaţia” (-50). Dacă pacientul exprimă motivul pentru care

primeşte medicaţie sau dacă personalul medical cunoaşte motivul, se va selecta
codul potrivit; de ex. Pentru o infecţie sinusală codul este R 50.

„Am venit pentru scoaterea aparatului gipsat” (-54). Dacă este clar, de
exemplu, că pacientul a avut o fractură a braţului stâng, codul alfabetic corect care
trebuie ales este L.
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„Am fost chemat astăzi pentru scoaterea firelor” (-54). Deşi la prima vedere
putem presupune că orice scoatere de fire pot fi incluse în capitolul Dermatologie
(Piele), pacientul ar putea avea o sutură de la o operaţie la nivelul pleoapei F54
(ochi) sau de la o operaţie de fimoză Y54.

4. Rezultatele testelor
Această componentă trebuie utilizată atunci când pacientul solicită în mod

explicit rezultatele unor investigaţii efectuate anterior. Faptul că rezultatele sunt
negative nu influenţează utilizarea acestei componente. De multe ori pacientul va
solicita rezultatele şi, ca urmare, va căuta să afle mai multe despre problema de
bază. În acest caz, se va utiliza codul suplimentar –45 (educaţie sanitară,
recomandări).

Exemple:
„Aş dori rezultatele de la analizele mele de sânge”. Dacă investigaţiile au

fost efectuate pentru o anemie se va codifica B60, dacă au fost testate lipidele - T60,
dacă pacientul nu poate preciza  A60.

„Aş vrea să ştiu ce au găsit la radiografiile pentru stomac pe care le-am
făcut săptămâna trecută” (D60)

„Ar trebui să iau rezultatul examenului de urină şi să-l duc la urolog. Aş
vrea să ştiu ce va spune şi la ce investigaţii şi tratament să mă aştept (U60, U45)

5. Probleme administrative
Motivele de prezentare la medic din cauze administrative includ probleme

de genul consultaţiei solicitată de către o a treia parte (altcineva decât pacientul),
completarea unor formulare de asigurare şi discuţiile cu privire la transferul datelor.

Exemple:
„Trebuie completat acest formular pentru asigurări” (A62)
„S-a vindecat fractura şi îmi trebuie un certificat pentru a mă întoarce la

lucru” (L62)

6. Trimiteri şi alte motive
Dacă motivul prezentării este acela de a solicita consultul la alt serviciu

medical, vor fi folosite  codurile -66, -67, -68. Dacă pacientul îşi expune motivul
prezentării sub forma „mi s-a spus să revin” sau „am fost trimis de altcineva”, se va
folosi –64 sau – 65.

Dacă personalul sanitar iniţiază un nou episod sau ia iniţiativa de urmărire
activă unui episod de îngrijire pentru o problemă care deja există, cum ar fi
hipertensiunea, obezitatea, alcoolismul sau obiceiul de a fuma, codificarea adecvată
a motivului prezentării va fi –64.
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Exemplu: un pacient se prezintă pentru că are urechea înfundată din cauza
unui dop de cerumen, care este înlăturat, i se măsoară tensiunea arterială care se
dovedeşte a fi prea mare şi, de asemenea, primeşte recomandări în ceea ce priveşte
fumatul. Motivele prezentării acestui pacient şi problemele asociate, precum şi
tratamentul vor fi înregistrate după cum urmează:

H13 (senzaţie de ureche înfundată), H81 (dop de cerumen în ureche), H51
(înlăturarea dopului de cerumen).
K64 (iniţiat de cadrul medical), K85 (tensiunea arterială crescută), K31
(măsurarea tensiunii arteriale).
P64 (consultaţie iniţiată de cadrul medical), P17 (abuz de tutun), P45
(recomandarea de renunţare la fumat).

7. Diagnostic / boală
Doar dacă pacientul exprimă motivul prezentării sub forma unui diagnostic

sau o boală specifică, va fi codificat cu componenta 7. Motivul prezentării unui
pacient cunoscut ca fiind diabetic, dar care vine acum pentru o stare de slăbiciune nu
va fi codificată la diabet, ci la problema enunţată: slăbiciune (A04). Dacă pacientul
afirmă că vine din cauza diabetului său, se va codifica diagnosticul „diabet” ca
motiv de prezentare (T90). Dacă pacientul îşi exprimă motivul prezentării sub forma
unui diagnostic despre care cadrul medical ştie că nu este corect, se codifică motivul
prezentării „greşit” şi nu cel „corect” pus de medic; de ex., un pacient vine cu
motivul prezentării de „migrenă”, iar medicul ştie că cefaleea se datorează
hipertensiunii, sau un pacient cunoscut cu polipoză nazală se prezintă pentru „rinită
alergică” (febră de fân).

Exemple:
„Am venit din cauza hipertensiunii” – (K 86).
„Vin în fiecare lună din cauza coxartrozei” – (L 89).

Reguli privind alegerea componentei

Următoarele reguli de utilizare a fiecărei componente vor sublinia
descrierea componentelor.

Regula nr.1
Ori de câte ori un cod apare precedat de o liniuţă de despărţire (-), va fi

căutat codul capitolului (alfabetic). Utilizaţi A când nu poate fi selecţionat un capitol
specific sau când sunt implicate mai multe capitole. Toate codurile trebuie să
înceapă cu un cod alfabetic pentru a fi complete.
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Exemplu:
Biopsia va fi codificată –52, pentru aparatul digestiv D52, pentru piele S52.

Prescrierea medicaţiei va fi codată –50. Un pacient care solicită medicaţie pentru
astm R50.

Regula nr.2
Rubrici cu mai mult de o componentă sau mai multe rubrici din aceeaşi

componentă, pot fi utilizate dacă pacientul declară mai multe motive ale prezentării.
Exemplu:
„De aseară mă doare burta şi am vărsat de mai multe ori” D01, D10
„Mă doare burta şi cred că s-ar putea să am apendicită” D06, D88.
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5. Utilizarea ICPC pentru înregistrarea
    problemelor de sănătate şi a
    procedurilor de îngrijire (intervenţii)

Problemele de sănătate

ICPC poate fi utilizat şi pentru a înregistra problemele de sănătate aşa cum
sunt ele interpretate de către medic. Acest lucru poate fi făcut sub formă de
simptome şi acuze sau diagnostice aşa cum pot fi găsite în componentele 1 sau 7.
Cea din urmă se bazează pe lista de boli, traumatisme şi probleme de sănătate din
Clasificarea Internaţională a Bolilor (International Classification of Deaseas-ICD),
dar include ca rubrici separate doar pe acelea care sunt uzuale sau importante în
asistenţa primară.

Multe dintre problemele de sănătate care sunt rezolvate în asistenţa primară
nu pot fi descrise ca boală sau traumatism. Ele includ simptome sau acuze care sunt
cuprinse în Componenta 1. Uneori, în cadrul unei etape de îngrijire nu este implicată
aparent nici o problemă de sănătate, ca de exemplu, atunci când este vorba de
necesitatea efectuării unui vaccin sau a unui frotiu Papanicolau sau a unei
recomandări (sfat). Aceste episoade pot fi etichetate utilizând rubrici cum ar fi A97 -
Fără boală sau A98 - Menţinerea sănătăţii/ Medicină preventivă.

Pentru componentele 1 şi 7 sunt redate şi codurile ICD 10 corespondente
pentru fiecare rubrică. Uneori se potrivesc exact unu-la-unu, dar de multe ori există
mai multe coduri ICD pentru o rubrică ICPC-2, şi uneori există mai multe coduri
ICPC-2 pentru o singură rubrică ICD 10. O structură completă de conversie este
prezentată în Capitolul 10.

Pentru a verifica siguranţa codificării problemelor de sănătate utilizând
ICPC-2, multe dintre rubricile componentei 7 au specificate criterii de includere.
Acestea sunt explicate în Capitolul 6.

La Componentele 1 şi 7, de multe ori, sunt anexate informaţii suplimentare
drept îndrumare de utilizare: liste de sinonime şi descrieri alternative pentru criteriile
de includere, liste de circumstanţe similare care trebuie codificate altundeva,
conform criteriilor de excludere, precum şi liste de coduri mai puţin specifice care ar
putea fi avute în vedere atunci când circumstanţele particulare ale pacientului nu
corespund criteriilor de includere. Nu există astfel de îndrumări pentru rubrici pe
parcursul Componentelor 2 până la 6.
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Reguli generale pentru codificarea problemelor de
sănătate

Utilizatorilor li se recomandă să înregistreze în cursul fiecărei consultaţii
întregul spectru de probleme rezolvate, incluzând problemele somatice, psihologice,
de sănătate, sociale în cadrul episoadelor de ingrijire. Înregistrările trebuie să fie la
cel mai ridicat nivel de aprofundare pe care îl poate atinge cadrul medical, şi care
întruneşte criteriile de includere la nivelul rubricii respective.

În orice sistem de înregistrare al datelor sunt necesare criterii clare şi
specifice cu privire la modul în care sunt înregistrate problemele de sănătate sau
episoadele de îngrijire. Aceasta se aplică în mod particular la relaţia dintre
circumstanţele şi manifestările de fond, când ambele se găsesc ca rubrici distincte în
clasificare şi este cel mai bine ilustrată printr-un exemplu. Un pacient cu cardiopatie
ischemică poate prezenta, de asemenea, o fibrilaţie atrială care induce pacientului o
stare de anxietate. Trebuie să existe o regulă de a include ca episoade de îngrijiri
separate manifestările care necesită rezolvări diferite, şi, în exemplul de mai sus,
fibrilaţia atrială şi anxietatea trebuie înregistrate ca episoade de îngrijire
suplimentare.

Unele programe de computer necesită ca problemele să fie codificate doar
în componentele 1 şi 7; altele acceptă şi coduri din alte componente, aşa încât, dacă
de exemplu, pacientul solicită vaccinare antitetanică în absenţa unui traumatism
recent, problema poate fi codată sub N44.

În ICPC, localizarea în cadrul sistemelor organismului are prioritate faţă de
etiologie şi poate fi găsită în mai multe capitole (de ex. traumatismele), şi de aceea,
atunci când se face codificarea, va fi utilizat capitolul adecvat. Capitolul A (general)
ar trebui utilizat doar când localizarea nu este specificată sau când boala afectează
mai mult de două sisteme ale organismului. Toate capitolele conţin rubrici specifice
bazate pe sistemele organismului sau organele afectate  şi etiologie. Circumstanţele
care acompaniază şi afectează sarcina sau perioada puerperală sunt, de obicei,
codificate în Capitolul W, dar o anumită stare nu trebuie codificată în Capitolul W
doar fiindcă pacienta este gravidă; în astfel de situaţii ar trebui codificate în rubrica
adecvată din capitolul care reprezintă sistemul afectat. Toate problemele sociale,
indiferent dacă au fost identificate ca şi motiv al prezentării sau ca problemă de
bază, sunt incluse în prima componentă a capitolului Z.
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Reguli specifice de codificare a problemelor
de sănătate prin utilizarea criteriilor de includere
(vezi şi Capitolul 6)

1. Codificarea diagnosticului trebuie să atingă cel mai înalt nivel de
specificitate posibil la respectiva consultaţie.

2. Criteriile de includere conţin un număr de minim de criterii necesare
pentru a permite codificarea în respectiva rubrică.

3. Consultaţi criteriile după ce a fost formulat diagnosticul. Acestea NU
sunt ghiduri pentru diagnostic şi nici NU sunt expuse cu intenţia de a fi folosite ca
îndreptare pentru luarea deciziilor terapeutice.

4. Dacă nu criteriile nu sunt de folos, consultaţi alte rubrici mai puţin
specifice, sugerate de termenul „vezi şi”.

5. Pentru acele rubrici care nu au criterii de includere, consultaţi lista
termenilor de includere şi luaţi în considerare orice termenii de excludere.

Procedurile de îngrijire, intervenţii

ICPC poate fi folosit pentru a clasifica intervenţiile utilizate în cursul
asistenţei medicale cu ajutorul componentele 2, 3, 5 şi parţial 6; oricum, componenta
4 şi câteva rubrici din componenta 6, şi anume: -63, -64, -65 şi -69 nu pot fi utilizate
în acest scop.

Aceste rubrici consacrate etapelor de asistenţă sunt mai degrabă extinse şi
generale decât specifice. De exemplu, o analiză de sânge (-34), chiar dacă se referă
la un singur sistem al organismului (de ex. cardiovascular K34), poate conţine o
mare varietate de teste diferite, ca de exemplu enzime, lipide sau electroliţi.

Codurile pentru proceduri din componentele 2, 3 şi 5, urmează structura
capitolelor mai importante în mult mai detaliata calsificare IC-Process-PC care a
fost elaborată de Comitetul pentru Clasificare WONCA. ICPC şi IC-Process-PC
sunt, de aceea, compatibile una cu cealaltă. Detaliile găsite în IC-Process-PC pot fi
aplicate codurilor ICPC formate din trei caractere, mărindu-le la patru sau cinci
caractere.

În componentele 2, 3, 5 şi parţial în Componenta 6 care poate fi utilizată
pentru clasificarea procedurilor de ingrijire, codurile rubricilor sunt standardizate pe
parcursul capitolelor la nivelul celor două cifre. Codul alfabetic al capitolului corect
trebuie adăugat de către medicul care face codificarea. Un număr limitat de rubrici
în Componentele 1 şi 7 ale capitolelor W, X, Y pot conţine în plus proceduri ca
naşterea, avortul, planificarea familială.
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Cel mai important principiu al procesului de codificare este de a codifica
toate acele intervenţii care au loc în timpul respectivei consultaţii şi care au o
legătură logică cu episodul de ingrijire. O a patra sau a cincea cifră poate fi necesară
pentru a mări specificitatea, ca în exemplu următor:

Exemplul nr.1:
-54 reparaţie / fisură / sutură / îndepărtarea protezei
L 54.1 aplicarea de dispozitive
L54.2  îndepărtarea de dispozitive

Exemplul nr. 2:
-40 endoscopie diagnostică
-D40 endoscopie diagnostică a aparatului digestiv
-D40.1 gastroscopie

Pentru fiecare consultaţie pot fi codificate mai multe coduri de proceduri,
dar este extrem de important ca acţiunea să fie consecventă. De exemplu, măsurarea
tensiunii arteriale, care reprezintă o procedură de rutină pentru hipertensiune, poate
fi codificată cu K31 de fiecare dată. Examinările de rutină, complete sau parţiale,
atât pentru sisteme ale organismului sau pentru capitolul general trebuie, de
asemenea, codificate cu consecvenţă. Mai jos sunt exemple de definiţii de examinări
complete şi parţiale care au fost utilizate de la început. Oricum, este esenţial ca
fiecare ţară să-şi definească ce înseamnă o „examinare completă – generală” şi „o
examinare completă – pe aparate”, iar aceste definiţii să fie aplicate în mod
consecvent. Acest fapt va garanta că ceea ce este conţinut şi în fiecare „examinare
parţială - generală” sau „examinare parţială – pe sisteme” va fi consecventă în acea
ţară.

Examinarea completă

Termenul de „examinare completă” se referă la o examinare care conţine
acele elemente de evaluare profesională care prin consensul unui grup de
profesionişti locali reflectă standardul uzual de îngrijire. Această examinare va fi
completă, fie că este vorba de un sistem al organismului (de ex. ochiul, Capitolul F),
fie că este o examinare completă generală (Capitolul A).

Examinarea parţială

Termenul  de „examinare parţială” în oricare dintre capitole se referă la o
examinare directă a unui sistem de organe sau a unei funcţii. Atunci când sunt
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implicate mai mult de 2 sisteme într-o examinare limitată sau incompletă, este
denumită generală (Cap A). Majoritatea consultaţiilor vor include o examinare
parţială pentru a evalua o boală acută şi simplă, sau o consultaţie de control pentru o
boală cronică. Exemple:

Examinare completă-generală, consultaţie generală = A30
Examinare neurologică completă = N30
Examinare parţială-generală, consultaţie limitată la unele sisteme ale

organismului, ca de ex. respirator şi cardiovascular = A31
Examinare parţială - sistem al organismului, măsurarea tensiunii arteriale = K31

Următoarele proceduri sunt considerate de către Comitetul de Clasificare
WONCA făcând parte din examinările de rutină şi de codificat în rubricile -30 şi
-31, mai degrabă decât separat:

•  Inspecţie, palpare, percuţie, auscultaţie
•  Acuitatea vizuală şi examenul fundului de ochi
•  Otoscopia
•  Sensibilitatea vibratorie (examinare cu diapazonul)
•  Funcţia vestibulară (exclusiv testele calorimetrice)
•  Tuşeul rectal şi vaginal
•  Examenul vaginal cu valve
•  Măsurarea tensiunii arteriale
•  Laringoscopia indirectă
•  Măsurare / cântărire

Componenta 2 – diagnostic, screening şi proceduri
preventive

Procedurile diagnostice şi preventive acoperă o gamă largă de activităţi de
asistenţă sanitară, incluzând imunizări, screening, evaluarea riscului, educaţie şi
consiliere.

Componenta 3 – medicaţie, tratament, proceduri

 Această componentă este destinată clasificării acelor proceduri efectuate
pe loc de către cel care acordă asistenţa medicală primară. Nu este destinată să fie
utilizată pentru codificarea procedurilor efectuate de către cadrele medicale la care
au fost trimişi pacienţii în consult, pentru care este nevoie de o listă de coduri mult
mai extinsă. Imunizările sunt codificate în Componenta 2.
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Componenta 4 – rezultatele investigaţiilor

Componenta 4 nu se referă la proceduri sau intervenţii.

Componenta 5 - administrativă

Această componentă este destinată să clasifice acele împrejurări în care
eliberarea de documente şi formulare de către cadrul medical pentru pacient este
stipulată prin reglementările, legile sau obiceiurile existente. Scrierea unui bilet de
trimitere este considerată a fi un serviciu administrativ doar dacă reprezintă unica
activitate efectuată în cursul consultaţiei, altminteri va fi inclusă în Componenta 6.

Componenta 6 – trimiteri şi alte motive de prezentare

Trimiterile la alte cadre medicale din reţeaua primară, medici, spitale,
clinici sau agenţii cu scopuri terapeutice sau de consiliere, vor fi codificate în
această componentă. Trimiterile pentru radiografii sau analize de laborator vor fi
codificate în Componenta 2.

Pentru a creşte specificitatea, poate fi adăugat un al patrulea simbol, de
exemplu:

-66 Trimitere la alt cadru medical / asistentă / terapeut / asistent social.
-66.1 asistentă
-66.2 fizioterapeut
-66.3 asistent social

-67 specialist
-67.1 internist
-67.2 cardiolog
-67.3 chirurg
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6. Criterii de includere în ICPC

Introducere

Dintotdeauna Comitetul WONCA pentru Clasificare a susţinut că o listă de
rubrici pentru clasificare acceptate pe plan internaţional nu va asigura prin ea însăşi
cel mai înalt nivel de comparabilitate statistică. În Clasificarea Internaţională a
Problemelor de Sănătate în Asistenţa Primară – Definiţii (The International
Classification of Health Problems in Primary Care –ICHPPC-Defined), publicată în
1983, au fost introduse criterii de includere pentru fircare cod, pentru a îmbunătăţi
siguranţa codificării5.

Criteriile de includere nu sunt acelaşi lucru cu definiţiile. Ele trebuie privite
în conexiune cu scopul lor de a creşte siguranţa codificării, mai degrabă decât ca
definiţii pentru problemele de sănătate descrise. Noi am încercat oricum să ne
asigurăm că sunt compatibile cu definiţii acceptate, ca de exemplu cele din
Nomenclatorul Internaţional de Boli (International Nomenclature of Diseases –
IND).

În această lucrare, multe dintre criteriile de includere provenind din
ICHPPC 2 – Definiţii au fost aduse la zi şi sunt legate direct de rubricile ICPC. În
unele situaţii, criteriile de includere noi sau modificate în mare parte au fost create
pe baza cadrului teoretic care va fi descris în următorul paragraf. Deşi această
lucrare reprezintă un progres în taxonomia medicinei generale / medicina familiei,
nu este încă perfectă. ICPC este o clasificare în continuă evoluţie şi utilizarea
criteriilor de includere prezentate în acest volum vor suferi fără îndoială îmbunătăţiri
viitoare, în anii care vor urma. Ne bucurăm să primim comentariile utilizatorilor.

Cadrul teoretic pentru realizarea criteriilor de
includere

Cadrul teoretic utilizat pentru realizarea criteriilor de includere în această
clasificare se bazează pe cele patru categorii generale de diagnostic în asistenţa
primară: entităţile nosologice etiologice şi patologice, circumstanţele
fiziopatologice, diagnosticul nosologic (sindroame) şi diagnosticul de simptom.
S-a hotărât să fie aplicate principii diferite pentru fiecare categorie pe baza
caracteristicilor lor:
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•  etiologice şi patologice: diagnosticul are patologie sau etiologie demonstrată;
criteriile de includere se bazează pe definiţia standard a bolii, cu modificări
atunci când este necesar pentru a permite aplicabilitatea în medicina generală /
medicina familiei.

Exemple: apendicită, infarct miocardic acut
•  fiziopatologic: diagnosticul are un substrat fiziopatologic demonstrat; criteriile

de includere conţin simptome, acuze şi date obiective caracteristice.
Exemple: hipoacuzie, hipertensiune.

•  nosologice: diagnosticul depinde de un complex de simptome acceptate prin
consens de către medici, fără a avea însă o bază patologică sau fiziopatologică
demonstrată sau etiologie cunoscută şi este, de multe ori, denumit sindrom;
criteriile de includere conţin doar simptome şi acuze.

Exemple: depresia, sindromul de colon iritabil
•  simptome: un simptom sau o acuză este cea mai bună definire a episodului:

Exemple: oboseala, dureri oculare.

Criteriul

Principiul care a stat la bază a fost de a furniza CELE MAI CONCISE
CRITERII DE INCLUDERE POSIBILE, CARE AR REDUCE VARIABI-
LITATEA ÎN CODIFICARE. Aderarea la acest principiu a dus la utilizarea a cât
mai puţine criterii de includere pentru fiecare rubrică. Pentru aceasta este nevoie de
explicaţii suplimentare.

Pentru majoritatea rubricilor diagnostice, cititorul va găsi unul sau mai
multe criterii care trebuie îndeplinite pentru a codifica o problemă sub respectiva
denumire. Uneori alegerea se bazează pe aceste criterii; alteori, diagnosticul trebuie
să întrunească acele criterii de includere. Când se utilizează „sau” într-o listă, are
semnificaţia de inclusiv, care este aceeaşi cu „şi” / „sau”. În această carte termenul
„multiple” desemnează  trei sau mai multe elemente.

S-au făcut încercări de a specifica un minim de criterii necesare pentru a
reduce complexitatea codificării, şi, astfel, de a scădea la minimum greşelile de
codificare. În plus, am inclus numai acele criterii care au o suficientă valoare
discriminatorie de a diferenţia o rubrică de alta cu care ar putea fi confundată. În
unele cazuri, criteriile existente ar putea fi prea puţine pentru a exclude toate
celelalte circumstanţe posibile, care ar putea fi codificate din greşeală într-o rubrică
anume, dar ele le vor exclude pe cele uzuale.

Criteriile s-au bazat de câte ori a fost posibil pe considerente clinice, mai
degrabă decât pe solicitarea de unor analize şi investigaţii suplimentare. Ele sunt cât
se poate de independente de tehnologie, care este foarte diferită în diferite ţări şi se
modifică rapid. De aceea, criteriile pot fi utilizate în asistenţa primară peste tot în
lume.



Codificarea severităţii bolii                                                                                                      37

Această abordare este foarte diferită de cea întâlnită în manualele clasice
orientate pe boli care enumeră de obicei toate semnele şi simptomele, toate criteriile
posibile asociate unui diagnostic anume. Noi considerăm că pentru a creşte la
maximum utilitatea codificării problemelor pe baza criteriilor în medicina generală,
concizia trebuie să aibe prioritate faţă de exclusivitate.

Uneori, titlul rubricii în sine are o specificitate adecvată. În aceste cazuri nu
sunt date criterii de includere. Pentru a evita erorile, fiecare rubrică trebuie citită
integral cu criterii de includere şi de excludere.

Nu s-au încercat realizarea de criterii pentru fiecare rubrică, mai ales pentru
rubricile reziduale care conţin prea multe diagnostice disparate pentru o definiţie
posibilă. În aceste situaţii, cititorul trebuie să consulte lista de diagnostice incluse în
titlul rubricii şi termenii de includere, sau să consulte lista mai completă pentru
rubricile relevante care poate fi găsită în ICD 10.

Referinţe încrucişate

În afara criteriilor de includere, fiecare rubrică poate conţine următoarele
informaţii:
•  include: o listă de sinonime şi descrieri alternative care sunt incluse în rubrică;
•  exclude: o listă de condiţii similare, care ar trebui codificate în altă parte cu

codul potrivit pentru fiecare;
•  vezi şi: o listă de rubrici cu codurile lor, de obicei mai puţin specifice care ar

putea fi luate în considerare dacă circumstanţele pacientului respectiv nu
coincid criteriile de includere.

Avantajele acestei abordări

Prin utilizarea acestui cadru rezultă criterii de includere clare şi general
acceptate pentru probleme care sunt uzuale în medicina generală / medicina familiei
şi care au nevoie de criterii de includere pentru a fi codificate adecvat.

Un alt avantaj major al acestui cadru este că utilizând un minimum de
criterii de includere rezultă proceduri de codificare care pot fi învăţate şi aplicate
uşor în practica medicinei generale / medicina familiei. Aceasta va reduce variaţiile
dintre codificări făcute de medici diferiţi.
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Utilizarea criteriilor de includere

Criteriile de includere NU TREBUIE FOLOSITE când se înregistrează
motivele de prezentare ale pacientului la consultaţie, deoarece acestea trebuie
codificate după cum înţelege medicul ceea ce solicită pacientul, indiferent dacă
motivul pacientului este sau nu „corect”.

Criteriile de includere TREBUIE utilizate când se codifică diagnosticul sau
problema pe care o rezolvă medicul. Chiar dacă problema trebuie codificată doar ca
simptom sau acuză, pot fi necesare unele indicaţii pentru a alege cel mai adecvat
cod. De exemplu, senzaţie de leşin (N17) nu se codifică în aceeaşi rubrică cu leşinul
real (A06); durerea abdominală poate fi generalizată (D01), epigastrică (D02) sau
localizată în alte regiuni (D06). Variantele trebuie să fie clare pentru utilizator, astfel
încât să fie utilizată cea mai potrivită.

Aplicarea criteriilor în diferite etape ale problemelor

Criteriile de includere au fost create iniţial pentru a codifica o problemă la
debutul unui episod. Dacă problema trebuie codificată în cursul unei consultaţii
ulterioare (după ce a fost modificată de timp sau tratament), cel care codifică trebuie
să ia în consideraţie informaţia legată de istoric (de ex. tensiunea arterială poate fi
normală în cursul consultaţiilor ulterioare la un pacient hipertensiv care primeşte
tratament, dar circumstanţa va fi în continuare codificată ca hipertensiune).

Dezavantajele sistemului

În mod cert acest sistem care utilizează criteriile de includere nu este lipsit
de riscuri. Pentru a îmbunătăţi exactitatea şi siguranţa statisticilor din medicina
generală / medicina familiei, s-au stabilit limite strânse pentru conceptele
diagnostice, cu toate că unele par să aibe limite confuze. Dacă pentru tratament sau
rezolvarea problemei nivelul de precizie poate varia, pentru cercetare codificarea
trebuie făcută foarte precis. Utilizarea criteriilor de includere foarte stricte, poate
creşte conţinutul rubricilor reziduale („alte...”), mai puţin specifice, dar acest fapt
este preferabil transformării non-specifice a majorităţii rubricilor. Pentru probleme
de codificare care nu întrunesc în totalitate criteriile date, sunt sugerate alternative
mai puţin specifice la „vezi şi”. Aceste sugestii sunt un supliment pentru termenii
care sunt listaţi la excluderea din rubrică.
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Câteva posibile alegeri

Este important ca cititorul să înţeleagă câteva lucruri legate de ceea ce NU
este de dorit să se înţeleagă prin criterii de includere:
1. Ele nu servesc ca ghid diagnostic. Principalul scop al clasificării este cel de a

reduce şansele de a greşi codificarea după ce a fost stabilit diagnosticul, şi nu de
a elimina posibilitatea unei erori de diagnostic. Se presupune că utilizatorul va
ţine cont de diagnosticul diferenţial înainte de codificare. În cele mai multe
cazuri exercitarea unei medicine de calitate necesită mult mai multe informaţii
decât cele oferite de criteriile de includere pentru a pune un diagnostic corect.

2. Ele nu reprezintă standarde de îngrijiri medicale. Chiar dacă informaţiile
obţinute prin utilizarea clasificării pot schimba concepte medicale şi pot, în
ultimă instanţă, avea impact asupra nivelului asistenţei medicale, criteriile de
includere sunt destinate doar creşterii calităţii înregistrării de date.

3. Ele nu pot fi folosite ca ghid terapeutic. Criteriile date pentru includerea sau
excluderea  unei circumstanţe nu trebuie neapărat să fie legate de criteriile de
utilizare a diverselor terapii. De exemplu, medicul poate foarte bine să decidă că
tratamentul recomandat în migrenă este indicat în cazul unui pacient la care
semnele şi simptomele nu sunt suficiente pentru a îndeplini criteriile enumerate
la acest termen diagnostic, şi a cărui stare este codificată ca „cefalee”.

Surse

Comitetul nu a simţit nevoia de a elabora noi definiţii şi şi-a bazat criteriile
de includere pe cele deja existente, dacă erau potrivite pentru obiectivele arătate mai
sus. De fapt, puţine definiţii existente au îndeplinit aceste cerinţe, deoarece
majoritatea au fost elaborate mai degrabă pentru proiecte de cercetare decât pentru
practica clinică, având astfel tendinţa de a fi greoaie. Oricum, criteriile utilizate aici
sunt compatibile cu majoritatea definiţiilor standard ale bolilor.

Dacă a fost folosită munca altcuiva din greşeală, fără a fi citat, ne cerem
scuze: imitarea este cel mai sincer mod de a flata.
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7. Codificarea severităţii bolii

Codificarea evoluţiei bolii

Începând cu 1993 Comitetul de Clasificare WONCA a elaborat sistemul
DUKE de evaluare a severităţii bolii (DUKE SEVERITY of ILLNESS
CHECKLIST-DUSOI)26, sistem destinat utilizării internaţionale. proiectul WONCA
Severity of Illness Field Trial (WONCA-SIFT) a fost iniţiat pentru testarea
sistemului în 16 ţări27. Comitetul a înţeles că este necesară o metodă care să permită
medicilor să codifice nu numai numele fiecărei probleme de sănătate, dar totodată şi
gradul de severitate al fiecărei probleme. Aceasta se poate aplica problemelor, atât
pentru episodul de îngrijiri, cât şi pentru fiecare consultaţie (vezi Fig. 2).

ICPC este unic între sistemele internaţionale de clasificare prin faptul că
poate fi utilizat în clasificarea problemelor de sănătate, în funcţie de gradul de
severitate al problemei de sănătate la fiecare pacient în parte. Sistemul DUKE /
WONCA de clasificare a severităţii bolii (Duke/WONCA Severity of Illness
Checklist - Dusoi / WONCA) este un instrument care oferă medicului posibilitatea
nu doar de a stabili denumirea standard şi cod de clasificare al problemei, ci şi de a
stabili un cod de gravitate standardizat care stabileşte care dintre pacienţii cu aceeaşi
problemă de sănătate sunt într-o stare mai gravă sau mai puţin gravă. Deoarece
parametrii de gravitate şi criteriile sistemului sunt generali şi nu specifici fiecărei
probleme de sănătate, ei pot fi aplicaţi oricărei probleme de sănătate. Această
calitate permite, de asemenea, compararea gravităţii unor probleme diferite de
sănătate pe baza aceloraşi criterii standardizate. Sistemul este apt de a fi folosit de
medicii generalişti / medicina familiei în condiţii clinice, aşa cum a demonstrat şi
studiul WONCA – SIFT pe teren. 27

Codificarea severităţii bolii

Sistemul de codificare DUSOI / WONCA a Severităţii Bolilor permite ca
ICPC să fie utilizat pentru a clasifica problemele de sănătate în funcţie  de gravitate.
Pentru a codifica gravitatea, cadrul sanitar trebuie să identifice toate problemele
existente la momentul consultaţiei şi să determine cât de gravă este fiecare dintre ele
pentru pacientul în cauză în momentul respectiv. Gravitatea se bazează pe următorii
parametri generali:
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1. Simptomele din cursul ultimei săptămâni;
2. Complicaţiile din cursul ultimei săptămâni;
3. Prognosticul în cursul următoarelor luni dacă nu se administrează nici un

tratament pentru problema de sănătate;
4. Posibilitatea de tratament sau nevoia de tratament şi rezultatul scontat ca urmare

a tratamentului pentru pacientul respectiv. În Fig. 4 este reprodus un exemplu
de formular completat de doctorul John Smith care a înregistrat problemele de
sănătate existente în cursul consultaţiei din 5 octombrie 1995 pe care a efec
tuat-o pacientei Mary Jones.

Guta este tipărită pe toate formularele sub formă de exemplu; nu este
aplicabilă în cazul acestui pacient. Dacă pacientul Jones ar fi avut gută, cadrul
medical ar fi scris din nou gută şi ar fi aplicat scorul conform efectelor sale specifice
asupra lui Mary Jones. În realitate, la această consultaţie pacienta suferă de
cardiopatie ischemică nedureroasă, diabet zaharat şi bronşită acută.

Scoruri brute
Scorurile de brute de gravitate care pot varia în limita a 5 grade de gravitate

sunt trecute în caseta mare din partea de jos a formulararului DUSOI / WONCA. În
exemplul cu cardiopatia ischemică nedureroasă, în fig. 4 s-a acordat pentru gravitate
scorul "2" pe scala de la 0 la 4, deoarece s-a considerat că pacientul avea simptome
discrete la acea vreme. Gravitatea în ceea ce priveşte complicaţiile a fost apreciată
cu "0", deoarece nu existau complicaţii ale bolii coronariene evidente clinic. Pentru
evaluările DUSOI / WONCA, definiţia unei complicaţii este "o problemă de
sănătate secundară altei probleme de sănătate dar care nu este considerată şi
apreciată ca problemă de sănătate separată". În momentul în care o complicaţie este
consemnată ca problemă de sănătate separată, efectele acestei complicaţii
consemnate separat nu trebuie incluse în evaluarea gravităţii problemei de origine,
pentru a evita astfel punctarea de două ori a aceleiaşi probleme în cursul evaluării.
Prognosticul bolii coronariene fără angină este apreciat la "4" în fig.4, deoarece
medicul a făcut un raţionament clinic conform căruia pacientul va muri în
următoarele 6 luni de la consultaţie dacă nu primeşte tratament, luând în considerare
efectul maxim asupra pacientului netratat. Dacă Dr. SMITH  ar fi apreciat că Mary
Jones nu ar muri fără tratament, ci mai degrabă ar suferi un handicap major, atunci
scorul "3" pentru prognostic ar fi mult mai potrivit. Handicapul este definit ca "orice
limitare a capacităţii persoanei de a acţiona în viaţa de zi cu zi ". Handicapul major
(scor brut"3") este definit ca "restrângere serioasă a activităţii uzuale şi îngrijiri
necesare din partea altora". Handicap minor (scor brut 1) este definit ca "uşoară
restrângere a activităţii uzuale", iar handicapul moderat (scor brut 2) este definit ca
"restrângere mare a activităţii uzuale, dar nevoi minime de ajutor din partea altora".
Posibilitatea de tratament a fost apreciată cu „2” în acest exemplu, deoarece
medicul a apreciat că pacientul descris necesită tratament şi se estimează că va
răspunde favorabil la acest tratament.
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Data naşterii:  Feminin  Masculin   Medic:  Data consultaţiei:

               Total   Severitate   ICPC
Problema de sănătate                                 Scor (introduceţi 0-4)**                                Scor             Cod***     Cod   c
(în timpul anamnezei) Simptome     Complicaţii     Prognostic    Posibilit.tratare           (0-16)         (0-4)
EXEMPLU:    Guta         3                     1            3                    2                             9                          3            T92.3

1. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

2. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

3. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

4. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

5. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

6. _________________ _______ _______ _______ _______ ______   _____ _____

    (Folosiţi alt formular dacă sunt mai mult de 6 probleme de sănătate)

** Scoruri de gravitate Fără Dubiu Uşoare Moderate Majore
1. Simptome (ultima săptămână): 0 1 2 3 4
2. Complicaţii (ultima săptămână): 0 1 2 3 4

                                                                                                           Incapacitate                                                 a
3. Prognostic (pt.următoarele 6 luni,         Fără Uşoară Moderată Majoră    Ameninţă viaţa

  în lipsa tratamentului): 0 1 2 3 4

4. Posibilităţi de tratare:                                                   Nevoia de tratament                       Răspunsul aşteptat de la tratament
Nu Discutabil Dacă DA !!   Bun Discutabil Slab
0 1 2 3 4

***Coduri pt. severitate
Scor Cod
gravit.  severitate  Severitate

0 = 0 Fără
1-4 = 1 Uşoară
5-8 = 2 Intermediară
9-12 = 3 Moderată
13-16= 4 Maximă

Copyright 1996, Department of Community and Family Medicine, Duke University Medical Centre, Durham, NC, USA

Fig.4. Formularul de evaluare a severităţii bolii DUSOI / WONCA.
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Coduri de gravitate

Pentru a determina codul de gravitate DUSOI / WONCA, se însumează
scorurile brute ale tuturor problemelor de sănătate, iar scorul brut total este
transformat prin utilizarea casetei mici din josul formularului. În exemplul de boală
coronariană fără angină din fig. 4 scorul brut total = 8 (2+0+4+2), iar codul de
gravitate = 2. (Tabelul de conversie arată că suma scorurile brute între 5 şi 8 = cod
de gravitate 2). Un cod de gravitate 2 arată că boala coronariană fără angină la
această pacientă, în cadrul consultaţiei actuale este de gravitate medie, pe scala de la
0 la 4 de la „fără” la „maximum de” gravitate.

Codul de gravitate poate fi adăugat codului de probleme, folosind „:” ca
semn, aceasta reprezintă o convenţie care deosebeşte extensia de gravitate de alte
extensii care ar putea fi utilizate. Prin urmare, codul de boală coronariană fără
angină este în Fig.4 K76:2.

Rezultatele studiului privind severitatea bolii
(WONCA / SIFT)

Studiul internaţional s-a desfăşurat pe o durată de doi ani (1993-1995) şi a
testat siguraţa, fezabilitatea şi utilitatea clinică potenţială a chectionarului
DUSOI/WONCA. Iniţial au participat 47 de medici generalişti / medici de familie
din 16 ţări. Dintre aceştia, 22 de medici din 9 ţări (Belgia, Germania, Hong Kong,
Israel, Japonia, Olanda, Regatul Unit, Spania, SUA) au înregistrat date complete pe
toată durata studiului.

Cei 22 de medici au făcut evaluat 1191 pacienţi. Vârstă medie a lotului
studiat a fost de 59,2 ani; 59,6% au fost femei; numărul de probleme de sănătate
înregistrate a fost de 2488. Soliditatea DUSOI / WONCA a fost estimată pe baza
evaluărilor pe grupe standard de probleme de sănătate. Coeficientul de corelaţie în
cadrul grupelor a fost (CCI) a fost de 0,45, iar CCI între grupe a variat de la 0.78
pentru problemele sociale (ICPC cod Z14) până la 0,78 pentru obezitate (ICPC cod
T82) şi 0,68 pentru anxietate (ICPC cod P74). Fezabilitatea utilizării în practică a
fost bună, după cum a demonstrat media de doar 1,9 minute  necesare pentru o
evaluare cu chestionarul DUSOI/WONCA pentru fiecare pacient (cu limite cuprinse
între mai puţin de un minut şi 10 minute). Medicii nu au avut dificultăţi folosind
acest sistem în 71,1% din cazuri. Îl consideră foarte util  la 14,7% dintre pacienţi,
oarecum util la 53,6% dintre pacienţi şi inutil la 31,7%. Utilitatea a fost mai mare la
pacienţii cu scor de gravitate mai mare. Scorul mediu de gravitate pentru toate cele
2488 de probleme de sănătate a fost de 39,1 (scala = 0-100 de la cea mai mică la cea
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mai mare severitate), iar problemele au fost distribuite în cele cinci coduri de
clasificare a severităţii, după cum urmează: Codul 0 (fără gravitate) = 1,6%, Codul 1
(gravitate mică) = 29,9%, Codul 2 (gravitate medie) = 19,3% şi Codul 4 (gravitate
maximă) = 3,3%. Au existat variaţii mari ale gravităţii, atât între diferitele grupe
diagnostice, cât şi în cadrul fiecărui grup de diagnostic. De exemplu, severitatea
medie pentru problemele de sănătate legate de respiraţie  a variat între 26,4 pentru
infecţiile acute ale căilor respiratorii superioare (IACRS; ICPC cod R74) până la
53,2 pentru bronhopneumopatia cronică obstructivă (BPCO, ICPC cod R95). Pentru
IACRS, frecvenţa codurilor de gravitate a variat de la 61,1% pentru codul 1 până la
0% pentru codul 4, spre deosebire de BPCO care a avut o distribuţie între 8,4%
pentru codul 1 şi 10,6% pentru codul 4.

La ancheta efectuată la sfârşitul studiului privind utilizarea în viitor a
metodei DUSOI/WONCA, 41,2% dintre cei 22 de participanţi au răspuns că l-ar
putea utiliza în îngrijirea pacienţilor, 71,2% l-ar putea utiliza în cercetare, 43,8% în
predare şi 52,9% în managementul activităţii lor.

Concluzia este că DUSOI / WONCA este un instrument fezabil şi cu un util
potenţial clinic pentru medicina generală / medicina de familie27. Deşi medicii nu au
fost chestionaţi în legătură cu utilitatea sistemului de clasificare a gravităţii bolilor,
datele obţinute din studiul prezentat arată că este potrivit pentru acest scop.
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8. Evaluarea statusului funcţional:
       diagramele COOP / WONCA

În 1987 Comitetul de Clasificare WONCA a început elaborarea unui
instrument de clasificare şi înregstrare a statusului funcţional al pacientului, ca un
criteriu distinct faţă de evaluarea gradului de severitate a problemei de sănătate a
pacientului respectiv29. După un număr de ani, această lucrare condusă ulterior în
colaborare cu Comitetul WONCA pentru Cercetare a fost finalizată sub forma
diagramelor COOP/WONCA de Determinare a Statutului Funcţional 30,31.

Statusul funcţional este măsura stării generale a individului. Face parte din
setul de indicatori globali ai stării de sănătate care, de asemenea, include şi evaluări
ale stării clinice şi a calităţii vieţii. Glosarul Internaţional pentru Medicina Generală
/ Medicina Familiei (The International Glossary for General / Family Practice)
defineşte statusul funcţional drept „capacitatea unei persoane de a acţiona şi de a se
adapta mediului în care trăieşte, măsurată atât obiectiv, cât şi subiectiv pe o anumită
perioadă de timp”19. În orice definiţie a statusului funcţional sunt importanţi şi
ceilalţi factori, în afară de existenţa bolii. Deoarece complexitatea şi cronicitatea
problemelor medicale sunt în creştere, pentru a-şi monitoriza intervenţiile şi pentru a
măsura starea de sănătate, medicii generalişti / medicii de familie se vor baza tot atât
de mult pe indicatorii de funcţionalitate cât  pe evaluarea stadiului bolii.

Statusul funcţional se referă la pacient, nu la problema de sănătate, boală
sau episodul de îngrijire. De aceea este doar indirect legată de codurile ICPC decât
evaluarea severităţii bolii. Oricum, importanţa sa în medicina generală / medicina de
familie justifică includerea sa în această carte.

De mai mult timp, medicii generalişti au recunoscut importanţa promovării
sănătăţii şi măsurarea statusului funcţional în cursul consultaţiilor. Aceste măsurători
sunt importante în mod special când este vorba de pacienţii în vârstă şi de cei cu
probleme cronice. Adăugarea de măsurători ale statusului funcţional la înregistrarea
motivelor de prezentare, diagnostic şi măsuri terapeutice este o etapă logică în
procesul de clasificare în medicina generală / medicina familiei.

Instrumente de măsurare a statusului funcţional

Unul dintre primele instrumente recunoscute de WONCA ca fiind o măsură
sigură şi practică a statusului funcţional în medicina de familie a fost Diagrama
Dartmouth COOP de Evaluare Funcţională32 (Dartmouth COOP Functional
Assessment Chart). Aceste diagrame au fost modificate de către Comitetul de
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Clasificare şi au fost recomandate pentru a fi folosite în combinaţie cu ICPC.
Diagramele COOP / WONCA fiind special elaborate pentru medicina generală /
medicina familiei nu sunt doar instrumente utile în aprecierea statusului funcţional.
Există o mulţime de alţi indicatori disponibili în mod curent. Mulţi dintre ei au fost
folosiţi în practica medicinei generale. The Medical Outcomes Trust Short Form, un
chestionar cu 36 de itemi şi variante ale acestui instrument au fost frecvent folosite
în practica asistenţei primare. În mod similar, Duke Health Profile (Profilul de
Sănătate DUKE) a fost folosit cu succes în practică în America de Nord33. În Europa
au fost folosite multe alte instrumente. Sickness Impact Profile (SIP - Profilul
Impactului Bolii) şi Nottingham Health Profile (NHP- Profilul de Sănătate
Nottingham) sunt două dintre cele mai frecvent citate. Unele dintre aceste
instrumente au fost create pentru cercetare şi nu pentru scopuri clinice (de ex.
Sickness Impact Profile)34.

Până în prezent, diagramele COOP / WONCA au fost testate foarte serios
în domeniul medicinei generale / MF35. Ele au fost validate clinic şi s-a demonstrat
utilitatea lor în medicina generală36. Medicii generalişti consideră că diagramele sunt
uşor de folosit în cursul consultaţiilor şi utile în evaluarea statusului general al
pacientului şi al rezultatelor asistenţei medicale.

În cadrul evaluării statusului funcţional, factorii culturali şi contextul
trebuie cunoscuţi. Unele studii asupra diagramelor au sugerat că ele nu oferă
stabilitate transculturală. Ca şi instrument de cercetare, siguranţa la testare –
retestare este foarte importantă şi ea poate fi influenţată de multe variabile. Multe
studii au analizat aceast aspect. Standardizarea condiţiilor în care se face testarea şi
evaluarea validităţii interne pot ameliora rezultatele pentru proiecte de cercetare.

Diagramele COOP / WONCA

Forma uzuală a diagramelor COOP/WONCA a fost stabilită prin testări
repetate în activitatea medicilor de medicină generală / medicină generală. Acum
există 6 diagrame: forma fizică, stare emoţională, activitatea cotidiană, activitatea
socială, modificări ale sănătăţii, sănătatea în general. Un exemplu de diagramă a
Activităţii cotidiene este reprodus în fig.5. Alte două Diagrame pentru durere şi
somn sunt în lucru.

Fiecare diagramă este formată dintr-un enunţ şi cinci variante de răspunsuri.
Cinci ilustraţii descriptive ale celor cinci răspunsuri posibile însoţesc textul. Aceste
desene au uşurat folosirea diagramelor în cabinetele în care există deficienţe
culturale (privind gradul de alfabetizare) la nivelul pacienţilor.

Până în prezent, aceste diagrame au fost traduse în următoarele limbi:
chineză, coreeană, ebraică, daneză, finlandeză, franceză, germană, italiană, japoneză,
norvegiană, olandeză, portugheză, spaniolă (catalană, castiliană, calego), slovacă,
suedeză şi urdu31 .
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Activităţile cotidiene

În ultimele 2 săptămâni ...
În ce măsură v-a împiedicat sănătatea fizică şi emoţională să vă realizaţi treburile şi
îndatoririle din casă şi din afara ei?

Nici o dificultate

Mici dificultăţi

Unele dificultăţi

Dificultăţi mari

Nu pot face nimic

Fig.5 Diagrama COOP/WONCA pentru evaluarea statusului funcţional:
           activităţile zilnice

1

2

3

4

5
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Utilizarea diagramelor

Diagramele pot fi utilizate independent sau pe grupe. Dacă se utilizează mai
mult de o diagramă, atunci ele vor fi folosite în următoarea ordine: forma fizică,
stare emoţională, activităţi curente, activităţi sociale, modificarea stării de sănătate,
sănătatea în general. Metoda preferată este autoadministrarea acestor diagrame. În
orice caz, un studiu efectuat a arătat o corelaţie între autoapreciere şi aprecierea
făcută de cadrul medical31. Durată medie necesară pentru completarea celor şase
diagrame este sub cinci minute.

Când aceste diagrame sunt utilizate în condiţii culturale noi, conceptele
trebuie să fie stabilite cât mai adecvate şi specifice pentru acel mediu (validarea
chestionarului la nivelul ţării respective). O traducere corectă ar fi primul pas.

În ceea ce priveşte determinarea statusului funcţional cu ajutorul
diagramelor COOP / WONCA, există un manual31  care oferă mai multe informaţii
în legătură cu dezvoltarea şi utilizarea diagramelor, cum pot fi ele traduse, o listă de
persoane de contacte pentru asistenţă în continuare, inclusiv autori ai diverselor
traduceri.

Relaţia dintre ICPC şi diagramele COOP / WONCA

Diagramele COOP / WONCA pot fi folosite împreună cu ICPC pentru a
aprecia relaţia dintre statusul funcţional şi problemele de sănătate. Rubrica 28 a
Componentei 1 (simptome şi acuze) din toate capitolele ICPC se referă la limitarea
statusului funcţional şi handicapuri. Statusul funcţional ar putea fi codat în această
componentă prin adăugarea la cod unei cifre suplimentare. Oricum, deoarece
statusul funcţional se referă la pacient ca întreg şi nu la problema sa de sănătate,
relaţia devine dificil de interpretat atunci când există mai mult de o problemă activă,
deoarece comorbiditatea complică interpretarea. De exemplu, atât hipertensiunea cât
şi diabetul, asociate, pot afecta deopotrivă statusul funcţional al pacientului, iar
importanţa şi efectele lor relative nu pot fi determinate cu ajutorul înregistrarilor de
rutină. Chiar şi pentru o singură problemă, măsurătorile statusului funcţional sunt
mai importante decât evaluarea problemei şi de aceea relaţia sa cu un cod anume din
ICPC poate să nu fie univocă.
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10 Clasificarea internaţională a
       îngrijirilor primare: lista codurilor

Lista este constituită din detaliile conţinute în toate rubricile din ICPC.
Componentele proceselor 2 – 6, care sunt standard  în toate capitolele, sunt
evidenţiate primele, urmate de componentele 1 şi 7 în cadrul cărora fiecare rubrică
este specifică fiecărui capitol.

Componentele standard ale proceselor ICPC:
componentele 2 – 6

„Liniuţa”( –) care apare în prima poziţie trebuie înlocuită cu codul alfa
adecvat pentru fiecare capitol.

Componenta 2 – Diagnostic, screening şi proceduri preventive
–30 Examinare medicală / Evaluarea stării de sănătate – completă
–31 Examinare medicală / Evaluarea stării de sănătate – parţială
–32 Test de sensibilitate
–33 Test microbiologic / imunologic
–34 Test sânge
–35 Test urină
–36 Test materii fecale
–37 Histologie / citologie exfoliativă
–38 Alte teste de laborator NEC
–39 Testul funcţional fizic
–40 Endoscopie diagnostică
–41 Radiologie diagnostică / imagistică
–42 Înregistrare electrică
–43 Alte proceduri diagnostice
–44 Imunizări preventive / medicaţie
–45 Observaţie / educaţie sanitară / sfat / dietă
–46 Consultare cu un furnizor de îngrijiri primare
–47 Consultare cu un specialist
–48 Clarificare / discutarea motivului prezentării pacientului / solicitare
–49 alte proceduri preventive
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Componenta 3 – Medicaţie, tratament, proceduri
–50 Medicaţie / prescriere / repetare / injectare
–51 Incizie / drenaj / irigare / aspiraţie / extragere fluide corporale

(–exclusiv cateterizare – 53)
–52 Excizie / îndepărtare ţesuturi / biopsie / distrucţie / debridare /

cauterizare
–53 Instrumentare / cateterizare / intubare / dilatare
–54 Refacere / fixare – sutură / aparat gipsat / mecanism protetic (aplicare /

extragere)
–55 Injecţie locală / infiltraţie
–56 Bandajare / presiune / compresiune / tamponament
–57 Medicină fizică / reabilitare
–58 Consiliere terapeutică / ascultare
–59 Alte proceduri terapeutice / mică chirurgie

Componenta 4 – Rezultatele testelor

–60 Rezultat test / procedură
–61 Rezultat examinare / test / înregistrare / scrisoare de la alt

                furnizor

Componenta 5 – Administrativ

–62 Procedură administrativă

Componenta 6 – Trimiteri şi alte motive ale consultaţiei

–63 Controale periodice nespecifice
–64 Consultaţie / problemă iniţiată de furnizor
–65 Consultaţie / problemă iniţiată de de altă persoană decât pacient /

                furnizor
–66 Trimitere la alt furnizor (non-medic) / nursă / terapeut / lucrător social
–67 Trimitere la medic / specialist / clinică / spital
–68 Alte trimiteri NA
–69 Alt motiv al prezentării la consultaţie NA
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Descrierea rubricilor în componentele 1 şi 7
Rubricile includ informaţii sub diferite titluri. Codurile ICD – 10 enumerate

pentru fiecare rubrică au uneori legătură cu una sau mai multe rubrici ICPC –2 (vezi
capitolul 11). Rubricile se prezintă sub următoarea formă:

Cod               Titlu
Inclusiv:        termeni incluşi
Exclusiv:   termeni excluşi, cu codurile ICPC
Criterii:          criterii pentru includerea în codul ICPC respectiv
Consideraţii:  rubrici care trebuie luate în considerare dacă criteriile nu sunt întrunite

Exemplu:
A73 Malaria                                                                              B50 la B54
Incl: complicaţii ale malariei
Excl: profilaxia malariei A44
Crit: febră intermitentă cu friguri şi frisoane la o persoană rezidentă sau

care vizitează o regiune malarică sau evidenţierea formelor parazite
ale malariei în sângele periferic.

Consid: febră A03

Sumarul principalelor modificări la componentele 1 şi 7
din ICPC-1 la ICPC-2

Cod          Titlu ICPC-1        Titlu ICPC-2
(unele abreviate)

A05  Deteriorarea stării generale            Stare de rău general
A11    (omis din greşeală din ICPC)         Durere toracică NA
A12 Alergie / reacţie alergică                (transferat la A92)
A13 Preocupare pt. reacţiile Preocuparea / teama de tratament

medicamentoase pt.tratament
A14   Colicile copilului                                 (anulat, inclus în D01)
A15    Plânsul excesiv al copilului                     (anulat, inclus în A16)
A17  Alte simptome  generale ale copilului     (anulat, inclus în A16)
A18 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Preocupare pentru aparenţe
A21   (rubrică nouă în ICPC-2)                         Factor de risc pt. malignitate
A23   (rubrică nouă în ICPC-2)                         Fctor de risc  NA
A92    Toxoplasmoza                                          Alergie / reacţie alergică NA
       (anulat, inclus în A78)                             (transferat de la A12)
A98 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Menţinerea stării de sănătate/
                                                                            Medicină preventivă
B03 Alte simptome ale organelor limfoide    (anulat, inclus în B02)
B85 Test sânge anormal inexplicabil              (anulat, inclus în A91)
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B86 Alte anomalii hematologice                    (anulat, inclus în B99)
D07 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Dispepsie / indigestie
D22 Helminţi şi alţi paraziţi                (transfer la D96)
D23 (transfer de la D96)                                 Hepatomegalie
D96 Hepatomegalie                                        (transfer la D23)
D96 (rubrică modificată în ICPC-2)            Helminţi şi alţi paraziţi
K22 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Factor de risc pt. boală CV
K74 Angina pectorală                                    Cardiopatie ischemică cu
                                                                          angină
K76 Boală ischemică cronică/alte                   Cardiopatie ischemică fără
                                                                            angină
K80 Bătăi ectopice , toate tipurile                Aritmie cardiacă NA
K81 Suflu cardiac, NA                               Suflu cardiac/arterial, NA
K91 Ateroscleroza(excl.cord/creier)             (inclus cu K92 în ICPC-2)
K91 (rubrică modificată în ICPC-2)             Boala cerebro-vasculară
K92 Alte obstrucţii arteriale                         Ateroscleroza/Boala vasculară
                                                                           periferică
L05 Simptome/acuze flanc                            Simptome/acuze/flanc/axilă
L06 Simptome/acuze axilă                           (anulat, inclus în L05)
L71 Neoplasme                                             Tumori maligne
L83 Sindroame ale coloanei cervicale          Sindroame ale gâtului
L84 Osteoartrita coloanei vertebrale             Sindroame dorsale fără
                                                                         iradiere
L86 Leziune discală lombară,durere dorsală  Leziune discală/durere dorsală
                                                                         cu iradiere
L87 Ganglioni/articulaţie/tendon                    Bursită/tendinită/sinovită NA
L97 Modificări cronice interne genunchi     Tumoră, benignă/incertă
       (inclus cu L99 în ICPC-2)                      (separat din L71 în ICPC-2)
N02 Cefalee                                                    (transferat la N95)
N08 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Mişcări involuntare anormale
                                                                           (separat din N06)
N80 Alte leziuni ale capului fără fractura       Leziuni ale capului, alte
        craniului
N95 (rubrică nouă în ICPC-2)                        Cefalee (transfer de la N02)
P21 Copil hiperactiv, hiperkinetic              (transfer la P81)
P75 Isterie/hipocondrie    Tulburări somatiforme
P77 Tentativa de suicid                                  Suicid/tentativa de suicid
P81 (rubrică nouă în ICPC-2)                      Tulburare hiperkinetică
                                                                            (transferat de la P21)
P82 (rubrică nouă în ICPC-2)                       Tulburare post-traumatică
                                                                            Prin stress (separată de P02)
P86 (rubrică nouă în ICPC-2)                       Anorexie nervoasă, bulimie
                                                                         (transferată de la T06)
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R22 Simptom/acuză amigdale                     (anulată, inclusă în R21)
R70 Tuberculoza                                      (anulată, inclusă în A70)
R72 Angina streptococică/scarlatină            Angina streptococică
                                                                           (scarlatina inclusă în A78)
R79 (rubrică nouă în ICPC-2)                        Bronşita cronică
                                                                           (transfer de la R91)
R80 Gripa fără pneumonie                            Gripa
R82 Pleurezia                                                  Pleurezie/exudat pleural
                                                                     (Include exudatul pleural de la R93)
R91 Bronşita cronică                                 (transfer le R79)
R92 (rubrică nouă în ICPC-2)     Tumoră respiratorie, natură incertă
R93 Exudat pleural                                  (anulat, inclus în R82)
S11 Alte infecţii localizate ale pielii           Infecţia plăgii, post-traumatică
S79 Alte tumori benigne ale pielii               Tumoră cutanată benignă/incertă
S80 Alte tumori cutanate nespecifice           Keratoză/arsură solară
S94 Unghie încarnată/alte afecţiuni              Unghie încarnată
          ale unghiei                                         (alte afecţiuni unghie S99)
T06 Anorexie nervoasă cu/fără                     (transfer la P86)
         bulimie
T15 Nodul tiroidian                                       (anulat, inclus în T81)
T88 Glicozurie                                               (anulat, inclus în T99)
T89 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Diabet, insulinodependent
T90 Diabet zaharat                                          Diabet, noninsulinodependent
U08 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Retenţie de urină
W20 Alte simptome/acuze sân                        (anulat, inclus în W19)
W21 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Preocupare pentru aspectul
                                                                           Corpului în sarcină
W77 Alte condiţii nonobstetricale                   (anulat)
W85 (rubrică nouă în ICPC-2)                       Diabet gestaţional
X22 (rubrică nouă în ICPC-2)                         Preocupare pentru aspectul
                                                                       sânilor
X92 (rubrică nouă în ICPC-2)             Infecţie cu Chlamidia, genitală
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A. Generale şi nespecificate
Componenta 1 – Semne şi simptome

Notă: În acestă grupă sunt cuprinse referirile generale sau multiple către 3 sau mai
multe componente ale corpului. Situaţiile care interesează doar una sau două
localizări trebuie codificate la capitolul organului/sistemului respectiv.

A01 DURERE GENERALIZATĂ/LOCALIZĂRI MULTIPLE
R52

incl: durere cronică generalizată, dureri multiple
excl: durere nespecificată A29

A02 Frisoane R50, R68.8
incl: fiori, tremurături
excl: febră A03

A03 Febră R50
incl: hipertermie
excl: febră cu rash A76, deshidratare sau AVC A88

A04 Slăbiciune / oboseală generală            G93.3, R53
incl: sindrom de astenie cronică, deshidratare, oboseală, obnubilare, apatie,

fatigabilitate postvirală
excl: senzaţie de rău, indispoziţie A05, moleşeală A29; epuizare prin căldură

A88; desincronoză (dificultate la adaptarea schimbării fusului orar) A88;
somnolenţă P06

A05 Senzaţie de rău R53
incl: indispoziţie
excl: senescenţă; senilitatea P05; caşexie T08; malnutriţie T91.

A06 Lipotimie / sincopă R55
incl: pierderea bruscă a conştienţei; colaps; reflex vasovagal
excl: coma A07; senzaţie de leşin / ameţeală N17

A07 Coma R40
incl: stupor
excl: sincopa A06
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A08  Inflamaţie R68.8
incl: edem localizat, tumefacţie, bloc( plastron)
excl: ganglion limfatic mărit B02, edem K07, inflamaţia articulaţiei L20;

inflamaţia sânului X19, Y16

A09 Probleme cu sudoraţia R61
incl: hiperhidroza, transpiraţii nocturne,tulburări ale perspiraţiei
excl: afectarea glandelor sudoripare S92

A10 Sângerare, hemoragie NA R58

A11 Dureri toracice NA R07.3, R07.4
excl: durere atribuită inimii K01, peretelui toracic L04, sistemului respirator R01

transferată la A92

(A12) transferat la A92

A13 Preocuparea / teama de tratament Z71.1
incl: preocuparea asupra consecinţelor medicaţiei sau a oricărui tip de tratament
excl: efecte adverse ale medicamentelor A85, complicaţii ale tratamentului

medical sau chirurgical A87

(A14) transferat la D01

(A15) anulat, inclus în A16

A16 Copil irascibil R68.1
incl: plâns excesiv, copil neliniştit
excl: colică infantilă D01: copil sau adult neliniştit P04

(A17) anulate, incluse cu A16

A18 Preocupare pentru aspectul exterior R46.8
excl: preocupare privind aspectul urechilor H15, preocupare privind aspectul în
timpul sarcinii W21, preocupare privind aspectul sânilor X22

A20 Solicitarea eutanasiei / discuţii Z71.8

A21 Factor de risc pentru malignitate Z80, Z85
incl: antecedente personale sau familiale, tratamente anterioare sau alţi factori de

risc pentru malignitate

A23 Factori de risc NA  Z20, Z23 la Z29, Z72.0 la Z72.5, Z73.2, Z81,
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Z82.0 la Z82.2, Z82.5 la Z82.8, Z83, Z84, Z86.0 la Z86.6, Z87, Z88, Z91, Z92
incl: contact cu boli infecţioase, istoric personal sau familial, episoade anterioare

sau alţi factori de risc pentru alte afecţiuni
excl: factori de risc pentru malignitate A21, pentru boli cardiovasculare K22

A25 Teama de moarte, moartea Z71.1

A26 Teama de cancer, NA Z71.1
excl: dacă pacientul are boala, se codifică la codul respectiv
crit: preocuparea sau teama de cancer la un pacient fără boală sau

înainte de certificarea diagnosticului

A27 Teama de alte boli NA Z71.1
excl: dacă pacientul are o boală, aceasta va fi codificată la codul bolii
crit: preocupare sau teama de alte boli la un pacient fără boală sau înainte de

certificarea diagnosticului

A28 Funcţionalitate limitată / handicap NA Z73.6, Z74, Z93.8, Z93.9,
Z99, Z99.3, Z99.8, Z99.9

incl: limitarea funcţionalităţii sau handicap fără relaţie cu vreo boală din orice
alt capitol

excl: căderi A29
crit: limitarea functiei/dizabilitate a carei cauza nu poate fi codificata la nici un

alt capitol
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului funcţional

al pacientului (vezi cap.8)

A29 Simptome generale / acuze, altele F45.3, F45.4, F45.8,
F45.9, R68.0, R68.8

incl: neîndemânare, moleşeală, căderi, durere nespecifică

Componenta 7 – Diagnostice / boli

A70 Tuberculoza A15 la A19, B90
incl: toate infecţiile TBC cu orice localizare, efecte tardive, inclusiv sechele
crit: pozitivarea testului la tuberculină sau demonstrarea existenţei

germenilor Mycobacterium TBC sau M. Bovis la ex.microscopic sau în
cultură; sau aspecte histologice caracteristice la biopsie

consid: febră A03, tuse R05

A71 Rujeola B05
incl: complicaţii ale rujeolei
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crit: prodrom cu catar conjuctival, febră şi tuse; plus pete mici albe pe fond alb
la nivelul mucoasei obrazului (semnul Koplik) sau erupţie confluentă
maculopapulară cu distribuţie la nivelul feţei şi corpului; sau un exantem
atipic la o persoană parţial imună în perioada unei epidemii de pojar; sau
evidenţierea serologică a rujeolei acute.

consid:  febra A03, boli virale cu exantem A76, rash S07

A72 Varicela B01
incl: complicaţii ale varicelei
excl: herpes zoster S70
crit: exantem vezicular care apare în valuri succesive, cu leziuni ce

evoluează rapid de la papule superficiale la vezicule şi eventual
cruste

consid:  febră A03, boli virale cu exantem A76, rash S07

A73 Malaria B50 la B54
incl: complicaţii ale malariei
excl: febră intermitentă cu frisoane sau frison paroxistic la un rezident sau

la un turist care vizitează o regiune malarică; sau evidenţierea
formelor parazite ala malariei în sângele periferic

consid:  febră A03

A74 Rubeola B06
incl: complicaţii ale rubeolei, rubeola congenitală
excl: exantem acut cu adenopatie cel mai frecvent suboccipitală şi

retroauriculară, cu rash macular pe faţă care cuprinde ulterior trunchiul
şi extremităţile proximale ale membrelor sau evidenţa serologică a
infecţiei rubeolice

consid:  febră A03, boli virale cu exantem A76, rash S07

A75 Mononucleoza infecţioasă B27
incl: febră glandulară, maladia Pfeiffer
crit: inflamaţia amigdalelor sau faringelui cu limfadenopatie care nu se limitează

la ganglionii limfatici cervicali anteriori; sau fie limfocite atipice pe frotiul
de sânge, fie splenomegalie, ori titru anormal de Ac heterofili sau de
V. Epstein Barr

consid: febră A03; ganglioni limfatici măriţi B02, infecţii acute ale căilor
 respiratorii superioare, R74

A76 Alte exanteme virale A88.0, B03, B04, B08.2 la
B08.4, B08.8, B09

incl: febră cu rash, eritem infecţios, rozeola infantum
excl: boli specificate la A71, A72, A74, A75
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A77 Alte boli virale / NA A82, A90 la A96, A98,
A99, B00.7, B25, B33.0, B33.1, B33.3, B33.8, B34, B97

incl: adenovirusuri, vaccinia; boli cu Coxsackie; febra dengue boala mână –
picior - gură; febra Ross River

excl: exanteme virale A76; influentza R80

A78 Alte boli infecţioase NA A20 la A28, A30, A31,
A32, A38, A39.1 la A39.9, A40 la A44, A 48.0, A48.2 la A48.4,

A48.8, A49, A59.8, A59.9, A64, A68, A69.2, A69.8, A69.9, A70,
 A74.8, A74.9, A75, A77 la A79, B37.7 la B37.9, B38 la B49, B55, B56,

B57, B58.8, B58.9, B59, B60, B64, B89, B92, B94.8, B94.9, B95, B96, B99
incl: bruceloza, infecţii cu localizare nespecificate, boala Lyme, infecţii

meningocice, mycoplasme, febra Q, boli cu Rickettsi, Scarlatina, boli cu
transmitere sexuală NA, stomatită NA, toxoplasmoză

excl: meningita meningococică N71

A79 Malignitate NA C38.1 la C38.3, C38.8, C45.7,
C45.9, C46.7 la C46.9, C76, C78, C79, C80, C97, D09.7, D09.9

incl: neoplasme secundare şi metastatice în care localizarea primară este
necunoscută; carcinomatoza (necunoscută primar)

crit: evidenţa histologică a malignităţii
consid: alte boli generalizate A99

A80 Traumatisme / leziuni NA             S11, S15, S21, S25, S26, S27, S35,
S37.9, S38.1, S38.3, S39, S45, S55, S65, S75, S85,

S95, T09, T14.5, T14.7 la T14.9, T28.4, T28.9
incl: accident de trafic rutier
excl: traumatisme multiple A81, efecte tardive ale traumatismului A82

A81 Traumatisme multiple / leziuni S31.7, S36.7, S36.8, S36.9,
S37.7, S37.8, S39, T00, T01, T02, T03, T04, T05, T06.5, T06.8, T07, T29

incl: leziuni interne NA
Notă: În această clasificare „în general” sau „multiple” se referă la trei sau mai
multe organe sau sisteme. Condiţiile care interesează una sau două localizări trebuie
clasificate la aparatul respectiv.

A82 Efecte secundare ale traumatismelor T79.0 la T79.2, T79.4,
T79.5, T79.7 la T79.9, T90 la T98

incl: deformări, cicatrici rezultate din leziuni precedente, vechi amputaţii
excl: efecte legate de sisteme specifice ale corpului (codificate la capitolul

sisteme); efecte psihologice P02; reacţie acută la stress P02; tulburare de
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stress posttraumatic P82; infecţie a rănilor S11; cicatrici ale pielii S99

A84 OTRĂVIRE PRIN AGENT MEDICAL
T36 LA T50

incl: efectul toxic al supradozei unui agent medical
excl: abuz de medicamente P18; încercare de suicid P77; coma insulinică T87
crit: toxicitate sau deficite produse prin supradozajul accidental sau deliberat al

unui agent care dozat normal are proprietăţi curative.

A85 Efecte adverse ale agenţilor medicali D61.1, D64.2, G44.4,
I95.2, L.27.0, L27.1

incl: efecte secundare, alergie şi anafilaxie datorită medicaţiei în doze adecvate
excl: otravire cu un agent medical A84; reacţie la imunizare şi transfuzie

A87; parkinsonism N87, abuz medicamentos P18; dermatita de
contact S88; coma insulinică T87; nefropatie analgetică U88.

crit: simptome şi acuze atribuite mai degrabă utilizării adecvate a medicaţiei;
decât datorită bolii sau leziunilor

Notă: poate fi codificată şi natura efectului advers

A86 Efecte toxice ale substanţelor nemedicale D61.2, D64.2, T51 la T65
incl: monoxid de carbon; efecte locale sau generale; materiale industriale; Pb;

animale otrăvitoare; insecte, plante şerpi
excl: otrăvire/efect advers al unui agent medical A84, A85; abuz acut/cronic de

alcool, tutun, P15, P16; abuz de tutun P17; abuz medicamentos P19;
efecte toxice respiratorii R99; muşcături netoxice de insecte S12, S13;
arsuri chimice externe S14; dermatita de contact S88.

A87 Complicaţii la tratamentului E89, G97, H95, I97, J95, K91.0, K91.3,
M96, N99, O29, O74, O86.0, O89, O90.0 la O90.2,

 T80, T81, T86, T87, T88
incl: şoc anestezic; reacţii de imunizare şi transfuzie; distrucţii, infecţii,

hemoragii ale plăgilor postoperatorii, tulburări datorate iradierii pentru
diagnostic sau terapeutic

excl: otrăvire prin agent medical A84, efecte adverse ale medicaţiei A85; alte
hernii abdominale D91; hipoglicemia T87

crit: efect advers rezultat din tratamentul chirurgical, medical sau radiologic, sau
orice altă manoperă medicală

A88 Efecte adverse ale factorilor fizici T33, T34, T35, T66 la
T69, T70.2 la T70.4, T70.8, T70.9, T71, T73, T75, T78.8, T78.9

incl: efecte adverse ale frigului/căldurii/luminii/mişcării/presiunii/radiaţiilor,
degerături, înec.
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excl: efecte ale iradierii medicale A87, cecitate datorată  zăpezii F79; efecte ale
alcoolului P16; efecte ale tutunului P17; arsuri datorate iradierii S14; arsuri
solare S80

A89 Efecte ale mecanismelor protetice K91.4, T82 la T85, Z43-45,
Z46.1-Z46.9 Z95 la Z97

incl: discomfort/handicap/durere/limitarea funcţionalităţii rezultată din fixarea şi
menţinerea unui mecanism în scopul ameliorării/reducerii unor deficienţe:
cateter, colostomie, gastrostomie, valvă cardiacă, înlocuire articulaţie,
transplant de organ, pacemaker.

excl: proteze dentare, dinţi falşi D19

A90 Anomalie congenitală NA/multiple Q85 la Q87, Q89.3,
Q89.4, Q89.7, Q89.9, Q90 la Q93, Q95 la Q99

incl: sindromul Down, sindromul Marfan, alte anomalii cromozomiale,
neurofibromatoză

excl: anomalii legate de un anume sistem al corpului (codificate la capitolul
sistemului respectiv); rubeola congenitală A74

A91 Rezultate anormale ale investigaţiilor NA R73, R74,
R76 la R79, R83 la R94

incl: patologie sau test imagistic patologic inexplicabil; tulburare electrolitică;
hiperglicemie

excl: anomalii leucocitare B84, alte anormalii hematologice B99, deficit
vitaminic/nutriţional T91, test de urină anormal U98; frotiu Papanicolau
anormal X86

crit: rezultate anormale care nu pot fi atribuite unor boli cunoscute

A92 Alergia / reacţii alergice NA T78.0, T78.1-T78.4
incl: edem alergic, şoc anafilactic, edem angioneurotic, alergii alimentare
excl: alergii datorate medicamentelor A85; rinita alergică R97; urticaria S98.

A93 Nou născut prematur P07
crit: născut viu sub 37 de săptămâni de gestaţie

A94 Morbiditatea perinatală P00 la P05, P08, P10
la P15, P20 la P29, P35 la P39, P50 la P61, P70 la P72, P74,

 P76 la P78, P80, P81, P83, P90 la P94, P96
excl: condiţii congenitale A90, deficit în dezvoltare T10
crit: morbiditate cu origine intrauterină sau în primele 7 zile după naştere

A96 Deces R95 la R99
excl: perinatal A95
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A97 Absenţa bolii  Z00, Z02
incl: absenţa afecţiunii sau a bolii la sfîrşitul consultaţie
excl: menţinerea sănătăţii/medicina preventivă A98
notă: uneori motivul pentru care pacietul se prezintă la consult

nu poate fi interpretat de medicul de familie ca un diagnostic in cadrul MF.
În acest caz medicul va codifica cu A97 indicând că acea consultaţie nu
implică o responsabilitate profesională din partea sa.

A98 Menţinerea sănătăţii / medicina preventivă Z01, Z10, Z11,
 Z12, Z13, Z40, Z70

incl: proceduri medicale / consiliere în scopul prevenţiei primare/secundare,
inclusiv consilierea genetică

excl: lipsa bolii A97

A99 Boală/stare de natură/localizare nespecificată D15.7, D15.9, D36.7,
D36.9, R69, Z03, Z04, Z08, Z09, Z22, Z41, Z42, Z47, Z48, Z49, Z50, Z51,

Z52, Z53, Z54, Z71.0, Z71.2, Z71.3, Z71.4, Z71.5, Z71.6, Z71.7, Z71.8,
 Z71.9, Z76, Z90.0, Z90.8, Z94.8, Z94.9, Z98.8

incl: boală sau condiţie de natură sau localizare nespecificată; supravegherea
unei probleme în evoluţie NA

B. Sânge, organe hematoformatoare
şi mecanisme imune

Componenta 1 – Semne şi simptome

B02 Glande limfoide tumefiate / dureroase R59
incl: limfadenopatie cu sau fără durere / sensibilitate
excl: limfadenită acută B70, cronică B71

(B03)  Anulată, inclusă în B02

B04 Simptome / semne sanguine R68.8
excl: anemia B82, paloare S08

B25 Teama de SIDA Z71.1
excl: dacă pacientul este bolnav deja, se codifică boala
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crit: preocupare sau teama de SIDA sau HIV la un pacient fără boală sau înainte
de certificarea diagnosticului

B26 Teama de cancer al sângelui / limfei Z71.1
excl: dacă pacientul este bolnav deja, se codifică boala
crit: preocuparea sau teama de aceste boli la un pacient fără boală sau înainte de

certificarea diagnosticului

B27 Teama de alte boli ale sângelui / limfei Z71.1
excl: frica de cancer sânge/limfatic B26; dacă pacientul este bolnav deja, se
codifică boala
crit: preocuparea sau teama de aceste boli la un pacient fără boală sau înainte de

certificarea diagnosticului

B28 Funcţionalitate limitată / defecte sanguine sau limfatice Z73.6
incl: deficienţe datorate hemoragiilor
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme legate de sânge/organe

hematoformatoare/mecanism imun
Notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea stării

funcţionale a pacientului  (vezi cap. 8)

B29 Simptome / acuze sanguine şi mecanisme imune R68.8
excl: splenomegalie B87

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

B70 Limfangita acută L04
incl: abces al ganglionilor limfatici
excl: limfadenita cronică B71; limfadenită mezenterică B71; limfangită acută

S76
crit: unul sau mai mulţi ganglioni limfatici inflamaţi sau voluminoşi şi sensibili

sau dureroşi, cu aceeaşi localizare anatomică, cu debut recent (sub 6
săptămâni) şi sursă primară de infecţie necunoscută.

consid: ganglionii limfatici crescuţi în volum B02

B71 Limfadenită nespecifică I88
incl: limfadenită mezenterică, acută sau cronică
excl: limfadenită acută (excepţie: mezenterică) B70, limfangită acută S76
crit: ganglioni limfatici măriţi şi sensibili, prezenţi peste 6 săptămâni sau

evidenţierea ganglionilor limfatici mezenterici inflamaţi prin metode
chirurgicale, sonografie, limfografie, sau în alt mod
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consid:  ganglionii limfatici măriţi de volum B02

B72 Boala Hodgkin / limfoame C81 la C85
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  alte neoplasme B74, neoplasme nespecificate, benigne sau maligne (atunci

când histologia nu e disponibilă) B75

B73 Leucemia C91 la C95
incl: toate tipurile de leucemie
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  neoplasme nespecificate, benigne sau maligne (atunci când histologia nu e

disponibilă) B75

B74 Tumori maligne ale sângelui, altele C37, C46.3, C77, C88, C90, C96
incl: boli mieloproliferative, mielom multiplu
excl: boala Hodgkin, limfoame B72

B75 Tumori benigne / incerte D15.0, D36.0, D45, D47
incl: tumori benigne sistem hematopoetic, neoplasm sistem hematopoetic

nespecificat  când testul nu este disponibil, policitemia vera

B76 Ruptură traumatică a splinei S36.0

B77 Alte afecţiuni ale sângelui / limfei / splinei T14.9
excl: ruptura traumatică de splină B76.

B78 Anemii hemolitice ereditare D56 la D58
incl: siclemie, forma heterozigotă a S-hemoglobinozei, sferocitoză, talasemie
crit: trăsături caracterizate prin teste ca electroforeza hemoglobinei, frotiu

sanguin sau creşterea fragilităţii osmotice a eritrocitelor
consid: alte anomalii congenitale B79

B79 Anomalii congenitale ale sângelui / limfei, altele D61.0, D64.0,
D64.4, Q89.0, Q89.8

incl: anemie congenitală
excl: anemie hemolitică ereditară B78, hemofilie B83, hemangiom S81,

limfangiom S81

B80 Anemie feriprivă D50
incl: anemie prin pierdere de sânge
excl: deficienţă de fier fără anemie T91
crit: reducerea nivelului hemoglobinei sau hematocritului sub cel adecvat vârstei

şisexului plus evidenţierea pierderii de sânge, sau aspect şi indicatori de
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eritrocite microcitare hipocrome în absenţa talasemiei, sau reducerea
fierului seric şi creşterea capacităţii de legare a fierului, sau reducerea
feritinei serice, sau scăderea hemosiderinei în măduva osoasă, sau răspuns
bun la administrarea de fier

consid: anemie de cauză necunoscută B82

B81 Anemie, deficienţă de vitamina B12 / folaţi D51, D52
incl: anemie macrocitară, anemie pernicioasă
excl: deficienţa de vitamina B12 fără anemie T91
crit: anemie macrocitară observată prin frotiu sau prin indici; plus

reducerea nivelului de vitamina B12, a nivelului folatului (acidului folic),
sau test Schilling pozitiv.

B82 Alte anemii / nespecificate D46, D53, D55, D59 la D60,
 D61.3, D61.8, D61.9, D62, D64.1, D64.3, D64.8, D64.9

incl: anemie aplastică, anemie hemolitică dobândită, anemie megaloblastică
NA, anemie prin deficit de proteine

excl: anemie feriprivă B80, anemie prin deficit de B12 / folaţi B81, anemia
din sarcină W84

B83 Purpura / defecte de coagulare D65 la D69
incl: trombocite anormale, hemofilie, trombocitopenie

B84 Leucocite modificate D70 la D72, R72
incl: agranulocitoza fără cauză; eozinofilia fără cauză; leucocitoza fără cauză;

limfocitoza fără cauză; neutropenia fără cauză
excl: leucemia B73

(B85) Anulat, inclus în A91

(B86) Anulat, inclus în B99

B87 Splenomegalia R16.1, R16.2
excl: hipersplenism B99

B90 Infecţia cu HIV, SIDA B20 la B24, R75, Z21
crit: infecţie HIV dovedită prin test serologic la un pacient cu sau fără simptome

B99 Boli ale sângelui / limfei / splinei, alte D73 la D76, D80 la D84,
D86, D89, I89, R70, R71

incl: boli sanguine autoimune, deficite ale complementului, hipersplenism;
imunodeficienţe, alte anomalii hematologice sau nespecificate; VSH
crescut, anomalii ale hematiilor; sarcoidoza; policitemia secundară
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excl: limfadenita B70, B71; policitemia primară B75; infecţia cu HIV B90;
edem limfatic K99

D. Digestiv
Componenta 1 – Semne şi simptome

D01 Durere abdominală / crampe, generalizată R10.0, R10.4
incl: colica abdominală, crampe, discomfort, durere NA, colici infantile
excl: durere gastrică D02, pirozis D03, durere abdominală localizată D06,

indigestie D07, meteorism dureros D08, colica biliară D98, colica renală
U14, dismenoree X02

D02 Durere abdominală, epigastrică R10.1
incl: discomfort epigastric, plenitudine, durere gastrică
excl: dispepsie / indigestie D07; flatulenţă, gaze D84

D03 Pirozis R12
incl: aciditate, hipersecreţia salivară reflexă
excl: durere epigastrică D02; indigestie D07; esofagită; reflux D84

D04 Durere rectală, anală K59.4, K10.2, R10.3
incl: spasm anal; proctalgia fugax (idiopatică nocturnă)
excl: fecalom D12

D05 Prurit perianal L29.0, L29.3
incl: prurit perianal
excl: prurit vulvar X16

D06 Durere abdominală, localizată, altele R10.1 la R10.3
incl: durere colică
excl: durere abdominală generalizată D01; durere epigastrică D02; pirozis D03;

dispepsie/indigesti D07; flatulenţă/gaze/eructaţii D08; sindrom de colon
iritabil D93; colica biliară D98; colica renală U14; dismenoreea X02.

D07 Dispepsie / indigestie K30
excl: durere epigastrică D02, pirozis D03, eructaţii D08

D08 Flatulenţă / gaze / eructaţii R14
incl: meteorism; eructaţie; balonare; distensii gazoase; flatulenţă
excl: indigestie NA D07, modificare în dimensiunile abdominale D25
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D09 Greaţa R11
excl: senzaţie de suprasaturaţie D02; vărsături D10 induse de alcool P16;

pierderea apetitului T03; sarcina W05
notă: greaţa şi vărsăturile se codifică în modul ca D10

D10 Voma F50.5, R11
incl: vărsături, vărsături incoercibile, regurgitare
excl: hematemeza D14, în sarcină W05;
notă: asocierea diaree şi  vărsături se codifică în  D11

D11 Diareea K52.9, K59.1
incl: scaune frecvente sau fără peristaltism , de consistenţă scăzută, apoase
excl: melena D15, alte modificări intestinale D18

D12 Constipaţia K56.4, K59.1
incl: fecalom
excl: ileus D99

D13 Icter R17

D14  Hematemeza / vărsătura cu sânge         K92.0
excl: hemoptizia R24

D15 Melena K92.1
incl: scaune de culoare neagră, ca păcura
excl: sânge proaspăt în scaun D16

D16 Sângerare rectală K62.5
incl: sânge proaspăt în scaun
excl:  melena D15

D17 Incontinenţa fecală R15
incl: incontinenţa fecală
excl: encopresis P13

D18 Modificări al motilităţii intestinale / fecalelor R19.4, R19.5
excl: diareea D11, constipaţia D12, incontinenţa D17

D19 Acuze legate de dinţi / gingie K00.7
incl: tulburări datorate protezei dentare, inflamaţia sau sângerarea gingiei,

erupţia dinţilor, durere de dinţi
excl: carii D82



70                                   WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

D20 Acuze legate de cavitatea bucală / limbă / buze K14, R19.6, R68.2
incl: halitoză; limbă încărcată; buze crăpate; uscarea gurii; buze inflamate;

sensibilitate la nivelul cavităţii bucale
excl: cheiloza D83, probleme dentare şi gingivale D19, gust anormal N16,

deshidratare T11

D21 Probleme cu deglutiţia R13
incl: senzaţie de înec, disfagie

(D22) Transferat la D96

D23 Hepatomegalia R16.0, R16.2

D24 Tumoră abdominală NA R19.0
incl: formaţiune tumorală abdominală
excl: splenomegalie B87, hepatomegalie D23, masă renală U14

D25 Distensie abdominală R19.0
incl: inflamaţia abdomenului fără existenţa tumorii
excl: balonare, gaz D08, masă abdominală D24, ascită D29

D26 Teama de cancer al tubului digestiv Z71.1
excl: dacă pacientul are boala, aceasta se va codifica
crit: preocupare sau teama de cancer al tubului digestiv la un pacient fără cancer

sau înainte de certificarea diagnosticului

D27 Teama de alte boli digestive Z71.1
incl: teama de orice boală digestivă în afară de cancer
excl: teama de cancer digestiv D26; dacă pacientul are boala diagnosticată, se va

codifica boala
crit: preocupare sau teama de boli ale tubului digestiv la un pacient fără cancer

sau înainte de certificarea diagnosticului

D28 Funcţionalitate limitată / deficienţe digestive Z73.6, Z93.1 la Z93.4
excl: colostomie, gastrostomie A89, tulburări postoperatorii D99, dumping

sindrom D99
crit: limitarea funcţiei/dizabilităţi datorate unei probleme digestive
notă: Diagramele COOP / WONCA sunt utile în evaluarea stării funcţionale a

pacientului (vezi cap.8)

D29 Alte simptome şi semne digestive R18, R19.1 la R19.3,
R19.8
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incl: ascita, bruxism

Componenta 7 – Diagnostice / boli

D70 Infecţia gastrointestinală A00 la A08
incl: infecţie gastrointestinală sau dizenterie cu organisme specifice inclusiv:

campylobacter, giardia, salmonella, shigella, febră tifoidă, holeră
excl: contacţi, purtători de boli infecţioase / parazitare A99; infecţii presupuse

sau nespecificate D73
crit: pacient simptomatic cu evidenţierea prin izolare sau serologică a bacteriei,

virusului sau protozoarului fie din scaun, fie din alimentele ingerate
consid: gastroenterită presupusă de cauză infecţioasă D73

D71 Parotidita epidemică B26
incl: meningita urliană, orhita urliană, pancreatita urliană
crit: inflamaţie acută nesupurativă, uşoară, difuză, fără eritem a uneia sau mai

multor glande salivare; sau infecţie urliană acută demonstrată prin culturi
sau serologie; sau orhită la o persoană expusă, după perioada de incubaţie
adecvată

consid: tumoră sau inflamaţie localizată A08

D72 Hepatita virală B15 la B19
incl: toate hepatitele presupuse virale, hepatita cronică activă
excl: hepatita NA D97
crit: evidenţierea infecţiilor virale cu inflamaţia ficatului cu / fără icter; sau

evidenţierea serologică a unei infecţii cu un virus hepatitic
consid: icter D13; hepatomegalie D23

D73 Gastroenterita, infecţie presupusă A09
incl: diaree şi vărsături presupuse a fi infecţioase; dizenterie NA; intoxicaţie

alimentară; gripă cu manifestări gastrice
excl: tulburări funcţionale digestive D93; enterite şi gastroenterite neinfecţioase

D94, D99

D74 Neoplasm gastric C16
incl: carcinom gastric
crit: aspect histologic caracteristic
consid: alte neoplasme (când localizarea primară e incertă) D77; tumori fără

certitudine de benignitate sau malignitate (histologia nu e disponibilă)

D75 Neoplasm de colon / rect C18 la C21
crit: aspect histologic caracteristic
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consid: idem D74 (alte neoplasme (când localizarea primară e incertă) D77; tumori
fără certitudine de malignitate sau benignitate (histologia nu e disponibilă))

D76 Neoplasm de pancreas C25
incl: carcinom pancreatic
crit: aspect histologic caracteristic
consid: neoplasm fără certitudine de benignitate / malignitate (în absenţa

rezultatului histologic) D78

D77 ALTE NEOPLASME LA NIVELUL TUBULUI DIGESTIV NA
C00 LA C08,

C14.8, C15, C17, C22 la C24, C26, C45.1, C46.2, C48
incl: toate cancerele digestive primare cu excepţia D 74, D76; cancer vezicular;

cancer hepatic
excl: neoplasmul de stomac/ colon/ rect, pancreas D74-76; cancere secundare cu

punct de plecare cunoscut ( se codifică la organul respectiv) sau necunoscut
consid: tumorile benigne / nespecificate D78

D78 Tumoră digestivă, benignă / incertă D00, D01, D10 la D13,
D20, D37, D48.3, D48.4, K62.0, K62.1

incl: tumori benigne digestive sau tumori nesprecificate ca benigne/maligne sau
când nu este disponibil ex.histologic polipi gastrici, duodenali, colici,
rectali

D79 Corpi străini în tubul digestiv T18
incl:    corpi străini în tubul digestiv, inclusiv cavitatea bucală, esofag, stomac, rect
excl:   corpi străini laringieni / inhalaţi R 87

D80 Alte leziuni S00.5, S01.5, S02.5, S03.2, S36.1
la S36.6, T28.0 la T28.2, T28.5 la T28.7

incl: lezări ale organelor abdominale, dinţi, limbă
excl: leziuni multiple ale organelor A81, organe pelvine X82, Y80

D81 Anomalii congenitale digestive Q18, Q35 la Q45
incl: anomalii biliare, fisură labială şi palatină; diverticul Meckel; megacolon;

boala Hirschprung; atrezie de esofag; stenoză pilorică; macroglosie
excl: hemangiom; limfangiom S81; deficienţa metabolică congenitală T80

D82 Boala dinţilor / gingiei K00.0 la K00.6, K00.8,
K00.9, K01 la K10

incl: carii, abces dentar; gingivita; malocluzie; deficienţe ale articulaţiei
temporo-mandibulare
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excl: erupţia dentară D19; probleme ale protezei dentare D19; leziuni ale dinţilor
şi gingiei D80; angina Vincent D83

D83 Boala cavităţii bucale, limbii, buzelor A69.0, A69.1, B00.2,
B37.0, K11 la K14

incl: ulceraţii aftoase; cheiloza; glosita; mucocel; parotidita; candidoza orală;
calcul salivar; stomatita; angina Vincent

excl: parotidita epidemică D71; leziuni D80; herpes simplex S71

D84 Boala esofagiană K20 la K22
incl: achalazia, diverticul, sindromul Mallory Weiss, esofagita de reflux,

ulceraţii
excl: neoplasm esofagian D77; hernia hiatală D90, varice esofagiene K99

D85 Ulcer duodenal K26
incl: sângerare, obstrucţie, perforaţie
crit: caracteristici radiologice sau endoscopice sau exacerbarea simptomelor la

un pacient cu ulcer duodenal demonstrat în antecedente
consid:  pirozis D03; indigestie D07

D86 Alte ulcere peptice K25, K27, K28
incl: gastric, gastrojejunal, marginal, eroziuni acute, ulcer peptic NA
excl: ulcer esofagian D84; ulcer duodenal D85
crit: trăsături imagistice, endoscopice caracteristice sau exacerbare a

simptomelor la un pacient cu ulcer duodenal demonstrat în antecedente
consid:  pirozis D03; indigestie D07

D87 Tulburări ale funcţionalităţii gastrice K29
incl: distensie gastrică acută; duodenită; gastrită (inclusiv alcoolică)
excl: gastrită sau enterită infecţioasă D70, D73
crit: tulburări ale funcţiei gastrice demonstrate prin investigaţie
consid: durere abdominală D01, D06; durere epigastrică D02; pirozis D03;

indigestie / dispepsie D07; gaz / vânturi D08; greaţă D09; esofagită D84;
vărsături D10

D88 Apendicita K35 la K37
incl: abces apendicular; perforaţie
crit: evidenţierea obiectivă a inflamaţiei apendiculare; demonstrată la operaţie

sau prin examen histopatologic
consid: durere abdominală D01, D06, vărsături D10

D89 Hernie inghinală K40
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excl: hernie femurală D91
crit: tumoră în regiunea inghinală accentuată la tuse; sau mărire la creşterea

presiunii intraabdominale; sau reductibilă în abdomen, sau ocluzie
intestinală

consid: tumoră abdominală D24

D90 Hernie hiatală K44
incl: hernie diafragmatică
excl: esofagită, reflux D84
crit: trăsături radiologice caracteristice, endoscopie, studii ale presiunii intraluminale,

sau intraoperator
consid: durere epigastrică D02, pirozis D03; indigestie D07

D91 Alte hernii abdominale K41 la K43, K45, K46
incl: femurală, la nivelul zonei de incizie, ombilicală, pe linia albă
excl: hernie hiatală D90, hernia inghinală D90
crit: demonstrată intraoperator; sau formaţiune în regiunea respectivă accentuată

la efortul de tuse sau la creşterea presiunii intraabdominale sau
reductabilitate în abdomen; sau ocluzie intestinală

consid: tumoră abdominală D24

D92 Boala diverticulară K57
incl: diverticulita; diverticuli intestinali
excl: diverticul Meckel D81; diverticul esofagian D84
crit: demonstrată prin evidenţierea radiologică a diverticulului; sau demonstrarea

diverticulului intraoperator; sau durere abdominală acută cu febră şi
palparea colonului descendent sau sigmoid (coarda colică)

consid:  durere abdominală D01, D06

D93 Sindrom de colon iritabil K58
incl: colită mucoasă; colon spastic
excl: afecţiuni intestinale de origine infecţioasă D70, D73; enterita regională

D94; enterită sau colită alergică, dietetică, toxică D99; insuficienţa
vascularizaţiei intestinale D99; diaree psihogenă P75

crit: durere abdominală continuă sau intermitentă cu tranzit intestinal variabil pe
o perioadă de timp; flatulenţă exacerbată; sau colon sensibil şi palpabil; sau
istoric de scaune mucoase, fără sânge

consid: durere abdominală D01, D06, flatulenţă D08; diaree D11; constipaţie D12

D94 Enterita cronică / colita ulcerativă K50, K51, K52.0
incl: boala Chron, enterita regională; colita ulcerativă
crit: trăsături caracteristice endoscopice, imagistice(radiologice), histologice
consid: durere abdominală D01, D06; diaree D11; colită mucoasă D93
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D95 Fisura anală / abces perianal K60, K61
incl: fistula anală, abces ischiorectal
excl: abces pilonidal S85

D96 Helminţi şi alţi paraziţi B65 la B83
incl: cestode; larva migrans; paraziţi intestinali nespecificaţi; trichineloza; boala

hidatică
crit: evidenţierea helminţilor sub formă de adulţi, larve sau ouă;fie teste cutanate

pozitiv

D97 Boala hepatică NA B58.1, B94.2, K70 la K77
incl: hepatita alcoolică, ciroza, steatoza hepatică; hepatita NA, insuficienţa

hepatică, hipertensiunea portală
excl: hepatita virală D72; boala hidatică D96

D98 Colecistita, colelitiaza K80 la K83, K87.0
incl: colica biliară, colangita, calculi biliari
crit: colecistita; demonstrarea patologiei tipice prin ecografie sau chirurgical;

sau sensibilitate localizată în hipocondrul drept şi icter sau febră sau istoric
de calculi biliari

consid: durere localizată D06

D99 Alte boli ale sistemului digestiv K31, K38, K52.1, K52.2,
K52.8, K52.9, K55, K56.0 la K56.3, K56.5 la K56.7, K59.2, K59.3, K59.8,

K59.9, K62.2 la K62.4, K62.6 la K62.9, K63 la K67, K85 la K86, K87.1,
K90, K91.1, K91.2, K91.5, K91.8, K91.9, K92.2, K92.8, K92.9, Z90.3, Z90.4,

Z94.4, K98.0
incl: aderenţe abdominale. boala celiacă, sindromul de dumping, intoleranţe

alimentare, gastroenteropatia alergică, toxică şi dietetică; ileus, obstrucţie
intestinală. invaginare; sindrom de malabsorbţie; boală vasculară
mezenterică; boli pancreatice; peritonita; megacolon secundar; sprue şi alte
boli ale sistemului digestiv NA

excl: colita asociată antibioticelor A85; boli maligne D74 – D77

F. Ochi

Componenta 1 – semne şi simptome

F01  Durere oculară H57.1
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excl: senzaţii anormale la nivel ocular F13

F02 Ochi roşu H57.8
incl:   hiperemie conjunctivală, ochi inflamat

F03 Secreţie oculară H04.2
incl: lacrimare, secreţie purulentă, apoasă

F04 Fosfene, scotoame H53.8
incl: puncte mici în câmpul vizual, fixe sau flotante
excl: perturbări vizuale F05

F05 ALTE PERTURBĂRI ALE VEDERII
H53.1 LA H53.3, H53.9, H54.7

incl:  imagine înceţoşată; dificultate de citire; diplopie; tensiune oculară;
fotofobie; scotom şi orbire când simptomele sunt limitate la ochi; cecitate
temporară NA; diminuarea acuităţii vizuale

excl: cecitate monoculară F28; cecitate datorată zăpezii F79, erori de refracţie
F91; cecitate permanentă F94; amauroză cromatică F99; cecitate
nocturnă F99

F13 Senzaţii oculare anormale H57.8
incl: arsuri; senzaţie de uscăciune; prurit ocular
excl:  durere oculară F01

F14 Mişcări oculare anormale H55
incl: clipire anormală;  ochi leneş, nistagmus
excl: strabism F95; contracţii repetate N08; ticuri oculare P10

F15 Aspectul normal al ochiului H57.8
incl: modificarea culorii oculare; ochi inflamaţi
excl: hiperemie oculară, ochi roşu F02

F16 Simptome / semne palpebrale H02.2 la H02.7
incl: ptoza
excl: inflamaţia palpebrală (blefarita) F72

F17 Simptome / semne legate de ochelari Z46.0
incl: probleme legate de ochelari cu afectarea structurii, funcţiei sau senzaţiilor

oculare
excl: probleme legate de lentilele de contact F18
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F18 Simptome / acuze legate de lentilele de contact Z46.0
incl: problemele legate de lentilele de contact cu afectarea structurii, funcţiei sau

senzaţiei oculare

F27 Teama de afecţiuni oculare Z71.1
incl: teama de orbire (cecitate)
excl: dacă pacientul prezintă boala, va fi codificată aceasta
crit: preocupare sau teama de afecţiuni oculare la un pacient fără boală sau

anterior de certificarea diagnosticului

F28 Funcţionalitatea limitată / deficienţe oculare H54.4 la H54.6, Z73.6
incl: hemianopsie
excl: cecitate F94
crit: limitarea funcţiei/handicap datorită problemelor legate de vedere / ochi
Notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap. 8)

F29 Alte simptome / semne oculare H57.9

Componenta 7 – Diagnostice / boli

F70 Conjunctivita infecţioasă A74.0, B30, H10.0, H10.2
la H10.5, H10.8, H10.9, H13

incl: bacteriană şi virală şi NA
excl: alergică cu/fără rinoree F71, arsuri prin explozie F79, trahom F86
crit: infecţia conjunctivei presupusă sau dovedită

F71 Conjunctivita alergică H10.1
incl: conjunctivita alergică cu/fără rinoree
excl: conjunctivită bacteriană sau virală F70; arsuri prin explozie F79, trahom

F86
crit: hiperemie conjunctivală presupusă sau dovedită a fi de natură alergică;

hipersecreţie apoasă oculară, prurit / edem al conjunctivei

F72 Blefarită / şalazion H00, H01
incl: dermatita; dermatoza palpebrală; ulcior; infecţii; chist meibomian; chist

tarsal
excl: dacriocistită F73
crit: inflamaţie generalizată sau localizată şi / sau inflamaţia pleoapelor ce

cuprind glandele tarsale
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F73 Alte infecţii / inflamaţii oculare B005, B58.0, H03, H04.3,
H04.4, H05.0, H05.1, H16.1 la H16.4, H16.8,

H16.9,H20 la H22, H30, H32
incl: dacriocistită; herpes simplex fără ulcer cornean; inflamaţia orbitei; irita;

iridociclita; keratita
excl: keratita din rujeolă A71, ulcer cornean (herpes) F85, trahom F86; herpes

zoster S70

F74 Tumoră oculară sau a anexelor C69, D09.2, D31, D48.7
incl: tumora benignă sau malignă

F75 CONTUZII / HEMORAGII OCULAR
H11.3, S00.1, S05.1

incl: echimoza ţesuturilor perioculare; hipema; hemoragie subconjuctivală
excl: ulcer cornean F85

F76 Corpi străini intraoculari T15
excl: abraziuni corneene F79

F79 Alte leziuni oculare H44.6, H44.7, S00.2, S01.1,
S05.0, S05.2 la S05.9, T26

incl: abraziuni corneene, arsuri datorate exploziilor, amauroza datorită zăpezii
excl: contuzie / hemoragie F75, corp străin F76

F80 Blocajul ductului lacrimal la copil Q10.5
excl: dacriocistita F73; la vârstnici F99
crit: hipersecreţia lacrimală fără existenţa plânsului, care începe anterior vârstei

de 3 luni (epifora)

F81 Alte anomalii oculare congenitale Q10.0 la Q10.4,
Q10.6, Q10.7, Q11 la Q15

F82 Dezlipire de retină H33

F83 Retinopatie H35.0 la H35.2, H35.4, H36
incl: retinopatia diabetică; retinopatia hipertensivă, altele
notă: se codifica dublu dacă se cunoaşte boala cauzatoare: de exemplu diabet T89

sau T90, F88 hipertensiune arterială K87, F83

F84 Degenerescenţă maculară H35.3
excl: retinopatie F83
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F85 Ulcer corneean H16.0
incl: ulcer dendritic; keratită virală
excl: abraziuni corneene F79, alte leziuni F79

F86 Trahom A71, B94.0
crit: fie infecţie demonstrată cu Chlamydia trachomatis, fie semne clinice

sugestive incluzând inflamaţia cronică şi hipertrofia conjunctivală cu
formarea de granulaţii gri şi gălbui

consid: ochi roşu F02, secreţii oculare F03

F91 Erori de refracţie H52
incl: astigmatism; hipermetropie; prezbitism; miopie
excl: cecitate şi reducerea acuităţii vizuale N05, F94
crit: deficit vizual reductibil cu o lentilă adecvată

F92 Cataracta H25, H26, H28
excl: congenitală F81
crit: opacifiere a unei porţiuni sau totală a cristalinului care reduce sau

îngreunează vederea

F93 Glaucom H40, H42
incl: presiune intraoculară crescută
excl: congenital F81

F94 Cecitate H54.0 la H54.3
incl: amauroză parţială sau completă a ambilor ochi
excl: vedere voalată F05; cecitate temporară F05 cecitate monoculară F28;

cecitate datorată zăpezii F79; erori de refracţie F91;amauroză parţială
cromatică F99; amauroza nocturnă F99

F95 Strabism H49 la H51
incl: absenţa paralelismului dintre axele oculare demonstrate la examenul

medical
consid:   motilitatea oculară anormală F14
crit: lipsa paralelismului axului vizual al ochilor, demonstrata prin examen

oftalmologic

F99 Alte boli oculare / ale anexelor H02.0, H02.1, H02.8, H02.9,
H04.0, H04.1, H04.5 la H04.9, H05.2 la H05.5, H05.8, H05.9, H06,

H11.0 la H11.2, H11.4, H11.8, H11.9, H15, H17, H27, H31, H34, H35.5

 LA H35.9, H43, H44.0 LA H44.5, H44.8, H44.9, H46 LA H47, H53.0,
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H53.4 la H53.6, H57.0, H57.8, H58, H59, Z94.7
incl: ambliopie; arcus senilis; amauroză; opacitate corneană; deficite orbitare;

ectropion; entropion; episclerita (dezvoltarea genei în interior), amauroza
nocturnă, edem papilar, pterigiom, sclerita, alte afecţiuni oculare NA

H. Ureche

Componenta 1 – Semne şi simptome

H01 Durere otică (otalgie)  H92.0

H02 Acuze legate de auz H93.2
excl: surditate unilaterală H28, bilaterală H86

H03 tinnitus, ţiuit / bâzâit în urechi H93.1
incl: ecou în urechi
excl: trosnituri sau pocnituri în ureche H29

H04 Secreţie otică H92.1
excl: sângerare în/din ureche H05

H05 Hemoragie otică H92.2
incl: sângerare în / din ureche

H13 Senzaţie de ureche înfundată H93.8
incl: blocaj otic
excl: cerumen H81

H15 Preocupare de aspectul urechilor R46.8
excl: urechi de liliac H80, anomalii congenitale H80

H27 Teama de afecţiuni otice Z71.1
incl: teama de surditate
excl: dacă afecţiunea otică este diagnosticată, se codifică boala
crit: preocupare sau teama de afecţiune otică sau de surditate la un pacient

fără boală sau înainte de certificarea diagnosticului
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H28 Funcţionalitate limitată / deficienţe otice Z73.6
incl: surditate unilaterală; surditate temporară
excl: prezbiacuzie H84; traumatism acustic H85; surditate H86; ameţeală,

vertigo N17
crit: limitarea funcţiei / dizabilitate datorită unei probleme legate de auz/ureche
notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap. 8)

H29 Alte simptome / acuze otice H93.9
incl: trosnituri sau pocnete în ureche; prurit auricular; sensibilitate la tracţiune

(compresiune pe tragus)
excl: ameţeală sau vertij N17; pierderea echilibrului N17

Componenta 7 – Diagnostic / afecţiuni

H70 Otita externă H60
incl: eczema conductului auditiv extern; furuncul sau abces al conductului

auditiv extern; urechea înotătorului
crit: inflamaţia sau descuamarea canalului auditiv extern

H71 Otita medie acută (miringita)            H66.0, H66.4, H66.9, H73.0
incl: otita medie supurativă acută, otita medie NA, timpanita acută
excl: otita medie seroasă H72, otita medie cronică H74
crit: perforaţie recentă a membranei timpanice cu secreţie purulentă; sau

inflamaţie şi proeminenţa membranei timpanice; sau timpan hiperemic; sau
hiperemia membranei timpanice, cu otalgie; sau vezicule pe membrana
timpanică

consid:   durere otică H01, secreţie otică H04

H72 Otita medie seroasă H65
incl: otita catarală; otita medie exudativă
excl: otita medie acută H71; otita medie cronică H74
crit: fluid vizibil în spatele membranei timpanice, fără inflamaţie; sau matitate a

membranei timpanice cu diminuarea corelată a auzului
consid: senzaţia de plenitudine otică H13, salpingita sau edemul trompei Eustachio

H73

H73 Salpingita eustachiană H68, H69
incl: bloc (catar) disfuncţie a trompei lui Eustachio
excl: otita medie seroasă H72
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consid:  senzaţie de ureche înfundată H13

H74 Otita medie cronică H66.1 la H66.3, H70, H71, H73.1
incl: colesteatom, otita medie supurativă cronică, mastoidită
excl: otita medie seroasă H72

H75 Neoplasm otic C30.1, D48.9, H74.4
incl: benign sau malign
excl: papilom H99, neurinom de acustic N75

H76 Corp străin în ureche T16

H77 Perforaţia timpanului H72
excl: cu infecţie H71, H74; ruptură timpanică prin presiune sau traumatică H79

H78 Leziuni superficiale ale urechii S00.4, S09.9
incl: leziuni superficiale ale meatului extern, pavilionului
excl: leziuni superficiale ale membranei timpanice H79

H79 Alte leziuni otice S01.3, S09.2, T70.0
incl: ruptura timpanică prin presiune sau traumatică

H80 Anomalii congenitale ale urechii Q16, Q17
incl: auricul accesor, urechi de liliac
excl: surditate congenitală H86

H81 Producere excesivă de cerumen H61.2
crit: simptome / semne datorate cerumenului în canalul auditiv

H82 Sindroame vertiginoase A88.1, H81, H82, H83.0
incl: vertij benign paroxistic şi poziţional; vertigo epidemic; labirintita; boala

Méniere, nevrita vestibulară
crit: vertij obiectiv
consid:  vertij; ameţeală N17

H83 Otoscleroza H80

H84 Prezbiacuzia H91.1
excl: surditate nespecificată H86
crit: debut gradat, cu vârsta, al surdităţii simetrice, bilaterale, în special pentru

sunete cu frecvenţă înaltă
consid:  diminuarea auzului H28
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H85 Traumatism acustic H83.3
incl: surditate prin zgomot
excl: perforarea timpanului H77
crit: surditate la gama de frecvenţe ridicate cu un istoric clar de expunere la

zgomote
consid:  tulburăti de auz H28; surditate H86

H86 Surditatea H90, H91.0, H91.2, H91.3, H91.8, H91.9
incl: surditate congenitală; surditatea parţială sau totală bilateral
excl: surditatea temporară H28, surditatea unilaterală H28, otoscleroza H83,

prezbiacuzie H84, surditate prin zgomot H85

H99 Alte afecţiuni otice / mastoidiene            H61.0, H61.1, H61.2 la
H61.9, H73.8, H73.9, H74, H83.1, H83.2, H83.8, H83.9,

 H93.0, H93.3, H93.8
incl: polip al urechii medii
excl: mastoidita H74

K. Aparatul circulator
Componenta 1 – Semne şi simptome

K01 Durere precordială R07.2
incl: durere atribuită cordului de către pacient
excl: durere toracică NA A11; teama de infarct miocardic K24; angina

pectorală K74; constricţie toracică R29

K02 Constricţie / senzaţie de presiune la nivel precordial R07.2
incl: greutate la nivel precordial percepută de pacient
excl: durere toracică NA A11; teama de infarct miocardic K24, angina pectorală

K74; dispnee R02

K03 Durere cardiovasculară NA R09.8
excl: durere atribuită cordului K01; claudicaţie K92, migrenă N89

K04 Palpitaţii cardiace R00.0 la R00.2
incl: tahicardie
excl: tahicardie paroxistică K79

K05 Alte ritmuri cardiace neregulate R00.8
excl: palpitaţii K04
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K06 Vene proeminente (turgescente)  I78.1, I87.8
incl: orice venă neobişnuit de turgescentă, hemangiom stelat
excl: vene varicoase K95, hemangiom S81

K07 Glezne tumefiate / edeme R60
incl: edeme generalizate, retenţie hidrică; picioare tumefiate; membre inferioare

tumefiate
excl: simptome ale gleznei L16, tumefieri localizate S04

K22 Factori de risc pentru boli cardiovasculare            Z82.3, Z82.4, Z86.7
incl: istoric personal sau familial, episoade anterioare sau alţi factori de risc

pentru bolile cardiovasculare

K24 Teama de boala cardiacă Z71.1
incl: teama de infarct miocardic
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată se codifică aceasta
crit: preocuparea sau teama de infarct miocardic la un pacient fără episod curent

de infarct acut

K25 Teama de hipertensiune arterială Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată se codifică aceasta
crit: preocuparea sau teama de hipertensiune arterială la un pacient fără boală

K27 Alte temeri de boli cardiovasculare Z71.1
excl: frica de boli cardiovasculare K24, K25; dacă pacientul are boala

diagnosticată se codifică aceasta
crit: preocuparea sau teama de alte boli la un pacient fără boală

K28 Funcţionalitate limitată / disfuncţie cardiovasculară Z73.6
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorată unei probleme cardiovasculare
notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

K29 Alte simptome / acuze cardiovasculare R03.1, R09.8
incl: hipotensiune arterială; astenie cardiacă
excl: lichid în cavitatea toracică R82; cianoză S08

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

K70 Infecţii ale sistemului circulator B33.2, B37.6, I30, I33,
I38, I39.0 la I39.4, I39.8, I40 la I41
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incl: endocardita acută sau subacută, endocardita bacteriană; miocardita;
pericardita (diferă de cea reumatică)

excl: boala cardiacă reumatismală K71; flebita şi tromboflebita K94; arterita K99

K71 Febra reumatică / boala cardiacă I00, I01.0 la I01.2, I01.8, I01.9,
I02, I05 la I07, I09

incl: coree, stenoză mitrală
crit: pentru reumatismul articular acut: 2 semne majore, sau o manifestare

majoră şi două minore, plus evidenţierea infecţiei streptococice precedente
-manifestări majore: poliartrita migratorie; cardita; coreea; eritem
marginal;

              -noduli subcutanaţi cu debut recent
        -manifestări minore: febră, artralgie, VSH crescut sau Proteina C reactivă
         prezentă, prelungirea intervalului P-R pe ECG
Pentru boala cardiacă reumatică cronică
1. aspecte clinice legate de o leziune valvulară la un pacient cu istoric de

reumatism articular acut;
2. Simptomatologie de  stenoză mitrală; chiar în absenţa istoricului de

febră reumatică, dar fără evidenţierea altei etiologii.
consid:   boală valvulară cardiacă K83, alte boli cardiace K84

K72 Tumori cardiovasculare C38.0, C45.2, D15.1, D15.2, D48.7
incl: tumori benigne sau maligne ale aparatului cardiovascular
excl: hemangiom S81

K73 Anomalii cardiovasculare congenitale Q20 la Q28
incl: defect septal atrial sau ventricular, tetralogia Fallot; persistenţa canalului

arterial
excl: hemangiom S81

K74 Boală cardiacă ischemică, cu angină I20, I24
incl: angina de efort, angina pectorală, angina cu spasm, durere toracică

ischemică, angina instabilă
excl: boală cardiacă ischemică fără angină K76
crit: istoric şi ECG sau evidenţierea imagistică a infarctului miocardic vechi prin

ECG de repaus sau de efort; sau evidenţierea prin investigaţii a îngustării
arterei coronare sau a anevrismului ventricular

consid:  durere cardiacă K01

K75 Infarct miocardic acut I21 la I23
incl: infarct miocardic demonstrat acut sau în primele 4 săptămâni (28 de zile) de

la debut
excl: infarct miocardic vechi sau vindecat K74, K76
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crit: durere toracică caracteristică pentru infarct miocardic, ce durează peste 15
minute şi/sau intervale ST-T anormale sau unde Q noi pe ECG sau
creşterea sanguină a enzimelor cardiace

consid: durere cardiacă K01; angina pectorală K74; boala cardiacă
ischemică cronică K76

notă: se poate codifica dublu K74 sau K76

K76 Boală cardiacă ischemică, fără angină I24, I25
incl: anevrism cardiac, boală cardiacă aterosclerotică sau arterioscleroză, boală

cardiacă coronariană, cardiomiopatie ischemică, infarct miocardic vechi,
ischemie miocardică

excl: boală cardiacă ischemică fără angină K74
crit: istoric şi ECG sau evidenţierea unei sechele de infarct miocardic vechi; sau

demonstrarea ischemiei miocardice prin ECG de repaus sau de efort; sau
evidenţierea prin investigarea îngustării arterei coronare sau a anevrismului
ventricular

K77 Insuficienţa cardiacă I50
incl: astm cardiac, insuficienţa cardiacă congestivă, insuficienţa cardiacă NA,

insuficienţa ventriculară stângă, edem pulmonar, insuficienţa ventriculară
dreaptă

excl: cord pulmonar K82
crit: semne multiple inclusiv edemul secundar, creşterea presiunii venoase

jugulare, hepatomegalie în absenţa bolii hepatice, congestie pulmonară,
exudat pleural, cardiomegalie

K78 Fibrilaţie / flutter atrial I48
excl: tahicardie paroxistică K79
crit: demonstrarea trăsăturilor caracteristice prin ECG; sau ritm cardiac complet

neregulat cu deficit de puls
consid:   palpitaţii K04, bătăi cardiace neregulate, anormale K05

K79 Tahicardie paroxistică I47
incl: supraventriculară sau ventriculară
excl: tahicardie NA K04, fibrilaţie atrială K78
crit: istoric de episoade recurente ale ratei cardiace accelerate (peste 140/minut)
cu

debut şi sfârşit brusc
consid:   palpitaţii K04, bătăi cardiace neregulate, anormale K05

K80 Aritmii cardiace NA I49
incl: bătăi premature (extrasistole) atriale, joncţionale şi ventriculare;

bradicardie; extrasistole bigeminate; bătăi ectopice; sindromul sinusului
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bolnav; fibrilaţie şi flutter ventricular
excl: tahicardie paroxistică K79
crit: una sau mai multe bătăi cardiace care apar la alte intervale decât cele ale

bătăilor regulate ale ritmului de bază
consid:  palpitaţii K04; bătăi cardiace neregulate anormale K05

K81 Murmur cardiac / arterial NA R01
incl: sufluri cardiace, suflu carotidian, suflu funcţional în copilărie, suflu la

nivelul arterei renale
excl: boala cardiacă reumatică K71;boala valvulară K83; boala

cerebrovasculară K90

K82 Boala cardiopulmonară I27, I28
incl: cord pulmonar cronic, boli ale vaselor pulmonare, hipertensiune pulmonară

primară
excl: embolie pulmonară K93
crit: prezenţa unor boli cronice ale plămânilor, vaselor pulmonare sau a

schimbului respirator de gaze; plus prezenţa măririi de volum a
ventriculului drept sau insuficienţă cardiacă dreaptă

consid:   insuficienţa cardiacă dreaptă K77

K83 Boala valvulară NA I08, I34 la I37
incl: endocardită cronică, prolaps de valvă mitrală, afectare non-reumatică a

valvei aortice, mitrale, pulmonare sau tricuspide
excl: boala valvulară reumatică K71
crit: absenţa criteriilor pentru boala cardiacă cronică reumatismală K71; plus

evidenţierea disfuncţiei valvulare fie prin suflu cardiac caracteristic, fie prin
evidenţierea imagistică sau ecografică a valvei anormale

consid:   boala cardiacă hipertensivă K87; sufle cardiac nespecific K81

K84 Alte boli cardiace I31, I42, I44 la I46, I51, O90.3
incl: bloc de ramură; stop cardiac; cardiomegalie; boli ale pericardului;

cardiomiopatie; bloc atrio-ventricular; bloc de ramură stângă; alte tulburări
de conducere; alte boli cardiace  nespecificate

excl: aritmii cardiace K80

K85 Presiune sanguină crescută R03.0
incl: creşterea presiunii sanguine care nu întruneşte condiţiile pentru K86

şi K87; hipertensiunea arterială tranzitorie sau labilă

K86 Hipertensiunea arterială necomplicată I10
incl: hipertensiunea arterială esenţială; hipertensiunea arterială NA;

hipertensiunea arterială idiopatică



88                                   WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

excl: hipertensiunea arterială cu complicaţii K87; în sarcină W81
crit: 1.  TAD > 95 mmHg sau TAS > 160mmHg la adulţi verificate de 2 sau mai

multe ori/consultaţie, la 2 sau mai multe consultaţii.
2 sau mai multe verificări ale tensiunii arteriale la o singură consultaţie
cu TAD >120 mmHg; plus absenţa afectării secundare a cordului,
rinichilor, ochilor, creierului

consid:  presiune sanguină crescută K85
notă: 1.Pentru copii, se consultă tabelele pediatrice adecvate presiunii arteriale

Dacă există HTA secundară se codifică şi cauza de bază.

K87 Hipertensiunea arterială complicată I11 la I13, I15, I67.4
incl: hipertensiunea arterială malignă
excl: hipertensiunea arterială necomplicată K86
crit: nivelul presiunii sanguine definit de rubrica K86 şi anomalii ale cordului

(mărire de volum, insuficienţa), ale rinichilor (albuminurie, uremie), ochilor
sau creierului atribuite hipertensiunii

notă: 1. pentru copii, se consultă valorile din tabelul adecvat al valorilor
tensionale
2. în cazul HTA secundare, se codifică de asemenea cauza.

K88 Hipertensiunea posturală I95.0, I95.1, I95.8, I95.9
incl: hipertensiunea arterială idiopatică, ortostatică
excl: de cauză medicamentoasă A85
crit: semne sau simptome de insuficienţă circulatorie cerebrală (ameţeli,

sincopă) la modificare poziţiei din clinostatism în ortostatism; şi o scădere a
presiunii arteriale medii cu 15 mmHg în ³ 2 ocazii de ridicare din poziţie
orizontală în poziţia verticală

consid:   presiune sanguină scăzută K29

K89 Ischemie cerebrală tranzitorie G45
incl: insuficienţă circulatorie bazilară; drop attacks; atac ischemic tranzitor,

amnezie globală tranzitorie
excl: accident vascular cerebral K90; migrena N89; suflu carotidian K81
crit: simptome de hipofuncţie tranzitorie (sub 24 de ore) a creierului cu debut

brusc, presupus de origine vasculară, fără sechele; şi cu excluderea
migrenei, echivalenţelor migrenei sau epilepsiei

consid:   lipotimie, sincopă A06
notă: posibilă codificare dublă cu K91

K90 Accident cerebrovascular G46, I60 la I64
incl: apopolexie; embolie cerebrală; infarct cerebral; tromboză cerebrală;

accident vascular cerebral; ocluzie sau stenoză vasculo-cerebrală;
hemoragie cerebrală; hemoragie subarahnoidiană
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excl: ischemie cerebrală tranzitorie K89; hemoragie intracraniană post-
traumatică N80

crit: semne şi simptome de perturbarea funcţiei cerebrale, de origine presupus
vasculară, cu durată de peste 24 de ore sau care determină deces; sau în
cadrul a 4 săptămâni (28 zile) de la debut

notă: dublă codificare cu K91

K91 Boala cerebro-vasculară I65, I66, I67.0 la I67.3, I67.5 la
I67.9, I68, I69

incl: anevrism, sechele sau atac cerebral
crit: atac sau ischemie cerebrală tranzitorie în antecedente; sau evidenţierea bolii

cerebro-vasculare prin investigaţii

K92 Ateroscleroza / boala vasculară periferică I70, I73, I74, R02
incl: ateroscleroza; embolie; tromboză; stenoză arterială; aterom; endartrită;

gangrenă; claudicaţie intermitentă; ischemia membrelor; sindrom Raynaud;
vasospasm

excl: ateroscleroza mezenterică D99; oftalmică F99; a retinei F99; coronariană
K74 la K76; pulmonară K82; cerebrală K89, K90, anevrismală K99;
ateroscleroză renală U99.

K93 Embolia pulmonară I26
incl: infarct pulmonar (arterial sau venos), tromembolism, tromboză
crit: debut brusc al dispneei sau tahipneei cu semne clinice sau  imagistice de

infarct pulmonar; sau modificări ECG de insuficienţă ventriculară dreaptă
acută

consid:  dispnee R02

K94 Flebita şi tromboflebita I80 la I82, I87.0
incl: ulcer varicos S97
excl: tromboza cerebrală K89, K90

K95 Varicele membrului inferior I83.1, I83.9, I87.2, I87.8
incl: leziunile varicoase ulcerative; insuficenţa venoasă; staza venoasă
excl: ulcer varicos S97
crit: prezenţa venelor superficiale dilatate la nivel distal al membrelor inferioare;

sau demonstrarea insuficienţei aparatului valvular venos
consid: vene proeminente K06

K96 Hemoroizii I84
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incl: hemoroizi interni cu / fără complicaţii; hematom perianal; hemoroid unic;
pungă epidermică reziduală posthemoroidal; hemoroizi externi trombozaţi;
vene varicoase ale anusului sau rectului

crit: vizualizarea varicozităţilor plexului venos al anusului sau a canalului anal;
sau tumefiere cu debut acut, sensibilă, dureroasă, albăstruie, în aria
perianală; sau pungi epidermice perianal

consid:  durere anală D04, sângerare rectală D16, masă anală D29

K99 Alte boli cardiovasculare I71, I72, I77, I78.0, I78.8, I78.9,
I85, I86, I87.1, I87.9, I99, M30, M31, R57, T06.3, Z94.1, Z94.3

incl: anevrism aortic; arterita; fistula arterială venoasă; limfedem; varice
esofagiene; alte anevrisme; poliarterita nodoasă; vasculite; dilataţii
varicoase cu alte localizări decât la nivelul membrelor inferioare

excl: limfadenita B71; anevrism cerebral K91; gangrena K92

L. Sistemul musculoscheletic

Componenta 1 – Semne şi simptome

L01 Simptome / semne ale gâtului M54.0, M54.2
incl: durere atribuită coloanei cervicale sau sistemului musculo-scheletic
excl: cefalee N01, durere la nivelul feţei N03

L02 Simptome/acuze dorsale M54.0, M54.6, M54.8, M54.9
incl: dureri de spate NA; dureri toracice posterioare
excl: dureri posterioare (de spate)  joase L03

L03 Simptome / acuze dorsale joase M53.3, M54.0, M54.5
incl: durere dorsală (lombară sau sacro-iliacă); coccigiene; lumbago; lombalgie
excl: durere dorsală toracică L02, sciatică L86

L04 Simptome / semne ale toracelui R29.8
incl: durere toracică atribuită sistemului musculo-scheletic
excl: durere toracică NA A11; durere precordială K01; respiraţie dureroasă;

durere pleurală; pleurodinie R01

L05 Simptome / semne ale  flancurilor şi axilei R29.8
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incl: durere lombară
excl: simptome renale U14

(L06) Anulat inclus în L05

L07 Simptome / semne legate de maxilar şi mandibulă M25.5, R29.8
incl: simptome ale articulaţiei temporo-mandibulare
excl: simptome / semne ale dinţilor şi gingiei D19

L08 Simptome / semne ale umerilor M25.4, M25.5, M25.6

L09 Simptome / semne ale braţului M79.6, R29.8
excl: durere musculară, mialgie L18

L10 Simptome / semne ale cotului M25.4, M25.5, M25.6

L11 Simptome / semne ale articulaţiei mâinii M25.4, M25.5, M25.6

L12 Simptome / semne ale mâinii şi degetelor M25.4, M25.5,
M25.6, R29.8

L13 Simptome / semne ale şoldului M25.4, M25.5,

L14 Simptome / semne al membrelor inferioare / coapsei R25.2,R29.8
incl: crampe ale membrelor inferioare
excl: dureri musculare, mialgie L18; “picioare neliniştite” N04

L15 Simptome / semne la genunchiului M25.4, M25.5, M25.6

L16 Simptome / semne ale gleznei M25.4, M25.5, M25.6

L17 Simptome / semne ale labei piciorului şi degetelor M25.4, M25.5,
M25.6, R29.8

incl: metatarsalgia

L18 Dureri musculare M06.1, M06.2, M06.8, M60.9,
M77.4, M79.1, M79.6

incl: fibrozita, fibromialgia, mialgia, reumatism NA
excl: durere a coloanei vertebrale L01, L02, L03; crampe ale membrelor

inferioare L14

L19 Simptome / semne  musculare NA M62.5, M62.6,
M79.9
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incl: hipertonie musculară; atrofie; oboseală musculară; tensionare musculară;
hipotonie musculară

excl: dureri ale coloanei vertebrale L01, L02, L03; crampe ale membrelor
inferioare L14; “dureri de creştere” la copii L29, sindromul “picioarelor
neliniştite” N04

L20 Simptome / semne articulare NA M25.4, M25.5, M25.6,
M25.8, M25.9

incl: artralgie; exudate articulare, dureri articulare, anchiloză, tumefiere,
oboseală articulară

excl: simptome/acuze deja specificate la L07, L08, L10 la L13, L15 - L17

L26 Teama de cancer musculo-scheletal Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică boala
crit:  preocuparea sau teama de cancer al sistemului musculo-scheletal la un

pacient fără boală sau  înainte de certificarea diagnosticului

L27 Tema de alte boli musculo-scheletale Z71.1
excl: frica de boli musculo-scheletale; dacă pacientul are boala diagnosticată, se

codifică boala
crit: preocuparea sau teama de aceste boli la un pacient fără boală sau înainte de

certificarea diagnosticului

L28 Funcţionalitate limitată / disfucţie musculo-scheletală Z73.6
excl: căderi A29; şchiopătare N29; dificultate la mers N29; probleme la mers

N29
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme musculo-scheletale
notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

L29 Alte simptome şi acuze musculo-scheletale R29.3, R29.8
incl: "durerea de creştere" la copii
excl: hipertrofia pneumică a falangelor distale S22

Componenta 7 - Diagnostic / afecţiuni

L70 Infecţii ale sistemului musculo-scheletal M00, M46.2 la M46.5,
M65.1, M71.0, M71.1, M86

incl: tenosinovita infecţioasă; osteomielita; artrita piogenă
excl: boala Reiter L99; efecte tardive ale poliomielitei N70
crit: infecţii localizate ale sistemului musculo-scheletal
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L71 Neoplasme musculo-scheletale C40, C41, C49
incl: fibrosarcom; osteosarcom
excl: neoplasme secundare (codificate după locul de origine); tumori benigne /

nespecifice L97
crit: aspecte histologice caracteristice

L72 Fractura de radius / ulnă S52
incl: fractura Colles
excl: fracturi patologice L95, L99; calus vicios / traumatisme cu deformare

palpabilă sau crepitaţie osoasă
crit: imagine evidentă de fractură sau traumatism plus deformări vizibile sau

palpabile sau crepitaţii osoase
consid:  simptome ale braţului L09; leziuni musculo-scheletale NA L81

L73 Fractura de tibie /fibulă S82.1 la S82.9
incl: fractura Pott
excl: fractura patelei L76; fractura patologică L95, L99; calus vicios L99
crit: imagine de fractură sau traumatism cu deformări palpabile sau vizibile sau

crepitaţii osoase
consid:  simptome ale piciorului L14, simptome ale gleznei L16; ; leziuni musculo-

scheletale NA L81

L74 Fractura oaselor mâinii / piciorului S62, S92
incl: oase carpiene / metacarpiene; falange mână,; falange picior; oase trasiene /

metatarsiene
excl: fracturi patologice L95, L99, calus vicios L99
crit: imagine de fractură sau traumatism cu deformări palpabile sau vizibile sau

crepitaţii osoase
consid:  simptome ale piciorului L14, alte leziuni L81

L75 Fractura femurului S72
incl: fractura gâtului femural
excl: fractura patologică L95, L99; calus vicios
crit:  imagine de fractură sau traumatism cu deformări palpabile sau vizibile sau

crepitaţii osoase
consid:  simptome ale piciorului L14; alte leziuni L81

L76 Alte fracturi S02.2 la S02.4, S02.6 la S02.9, S12, S22,
S32, S42, T10, T12, T14.2

excl: fracturile specificate la L72, L73, L74 şi L75; fracturi patologice L95, L99;
calus vicios L99; fracturile cutiei craniene N80

crit: imagine de fractură sau traumatism cu deformări palpabile sau vizibile sau
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crepitaţii osoase
consid:  simptomatologia se codifică la componenta 1

L77 Luxaţii şi entorse ale gleznei S93.4
crit: leziuni prin întindere a părţii afectate şi durere agravată prin întinderea şi

tensionarea structurii afectate
consid:  simptomatologia gleznei L16

L78 Luxaţii şi entorse ale genunchiului S83.4, S83. 6
excl: afectarea acută a meniscului / ligamentului intern al genunchiului L96
crit: leziuni prin întinderea porţiunii afectate şi durere agravată de

întinderea şi tensionarea structurii afectate

L79 Luxaţie şi entorse ale articulaţiei NA S03.4, S03.5, S23.3 la S23.5,
S33.6, S43.4 la S43.7, S53.2 la S53.4,

S63.3 la S63.7, S73.1, S93.2, S93.5, S93.6, T14.3
incl: luxaţie/întindere a altor articulaţii/ligamente;
excl: luxaţie/întindere glezna L77; luxaţie/întindere genunchi L78; luxaţii

dorsale L84
crit: leziuni prin întinderea porţiunii afectate şi durere agravată de

întinderea şi tensionarea structurii afectate
consid:  simptomatologia se codifică la componenta 1

L80 Dislocare şi subluxaţie M22.0, M22.1, S03.0, S03.3,
S13.0 la S13.3, S23.1, S23.2, S33.1 la S33.3, S43.0 la S43.3, S53.0, S53.1,

S63.0 la S63.2, S73.0, S83.0, S83.1, S93.0, S93.1, S93.3, T14.3
incl: toate dislocările şi subluxaţiile inclusiv ale coloanei vertebrale
crit: traumatisme articulare şi fie evidenţiate imagistic a disclocaţiei sau

subluxaţiei, fie deformare palpabilă sau vizibilă dată de dislocaţie
consid:  simptomatologia din componenta 1
notă: se codifică dislocaţiile date de fracturi la fracturi

L81 Leziuni musculo-scheletale NA M79.5, S09.1, S16 la S19, S23.0,
S28, S29, S33.0, S33.4, S39, S46 la S49, S56 la S59, S66 la S69,

S76 la S79, S86 la S89, S96 la S99, T06.4, T11, T13, T14.6,T14.7
incl: corpi străini în profunzime, hemartroza, amputaţie traumatică
excl: leziuni interne ale toracelui, abdomenului sau pelvisului A81, traumatism

multiplu A81; efecte tardive ale traumatismelor: deformări, deficienţe,
cicatrizări A82; leziuni ale dinţilor D80; timpanului L91; calus vicios L99;
leziuni ale capului; contuzii, leziuni intracraniene, fracturi ale cutiei
craniene N80; laceraţii şi alte leziuni ale nervilor N81; muşcătură sau
înţepătură de insecte S12;muşcătura de animal S13; echimoze, contuzii
S16; laceraţii; leziuni deschise S18
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L82 Anomalii congenitale musculo-scheletale Q65 la Q79
incl: genu varum; picior strâmb congenital; dislocare congenitală de şold; genu

valgum; malformaţii ale craniului şi feţei, alte deformaţii congenitale ale
piciorului

excl: scolioza L85; platfus (dobândit) L98; spina bifida N85

L83 Sindroame ale gâtului M43.3, M43.4, M43.6, M47.8,
M47.9, M48, M50, M53.0, M53.1, S13.4, S13.5, S13.6

incl: sindroame cu/fără iradiere a durerii; leziuni ale discului cervical; sindrom
cervico-brahial, cefalalgie de cauză cervicală, osteoartrita cervicală,
sindrom radicular al membrului superior; spondiloza; torticolis

L84 Sindrom dorsal fără durere iradiată M43.0, M43.1, M43.5,
M46.0, M46.1, M46.8, M46.9, M47.0, M47.8, M47.9, M48,

M51, M53.2 la M53.9, S33.5, S33.7
incl: jenă dorsală; tasare vertebrală; degenerarea faţetelor articulare; osteoartroza

şi osteoartrita coloanei vertebrale; spondiloza; spondilolistezis
excl: dureri coccigiene L03; dureri cervicale L83; durere dorsală cu iradiere L86;

sciatica L86; dorsalgie psihogenă P75
crit: durere dorsală fără iradiere şi limitarea mobilităţii confirmată la examenul

medical
consid:  simptome / semne dorsale L02; dorsale joase L03

L85 Deformare dobândită a coloanei vertebrale M40, M41, M43.8, M43.9
incl: cifoscolioza; cifoza; lordoza; scolioza
excl: deformare congenitală L82; spondilita anchilozantă L88; spondilolistezis

L84

L86 Sindrom dorsal cu durere iradiată M47.1, M47.2, M51, M54.3, M54.4
incl: prolaps sau degenerare a discului; sciatică
excl: leziunile discului cervical L83; spondilolistezis L84; întindere dorsală

recentă L84
crit: durere în regiunea lombară sau toracică a coloanei vertebrale; acompaniată

de durere cu iradiere, sau deficit neurologic al ariei respective; sau sciatica,
durere iradiată distal pe porţiunea posterioară a membrelor inferioare,
agravată de tuse, mişcare sau poziţie; sau demonstrarea  unui disc lombar
sau toracic herniat, printr-o tehnică adecvată de imagistică sau intraoperator

notă: exclude durerea referită difuză
consid:  durere dorsală L02, L03

L87 Bursita /tendinita / sinovita NA          M65.2 la M65.4, M65.8, M65.9,
M67.3, M67.4, M70, M71.2 la M71.9, M72, M76, M77.0, M77.2, M77.3,
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M77.8, M77.9
incl: exostoze, tendon calcificat; contractura Dupuytren, fasciita; chisturi

sinoviale; tenosinovita, degetul trigger
excl: bursita/tendinita/sinovita umărului L92; cotul tenismanului; epicondilita

laterală L93

L88 Artrita reumatoidă M05, M06, M08, M45
incl: condiţii înrudite; spondilita anchilozantă; artrita juvenilă
excl: artropatie psoriazică L99

L89 Osteoartroza şoldului M16
incl: osteoartrita; secundară displaziei, traumatismului
crit: fie aspect caracteristic imagistic; fie disfuncţii articulare cu durată de cel

puţin 3 luni fără modificări obiective locale şi 3 sau mai multe din
următoarele: tumefiere intermitentă; crepitaţie; rigiditate sau limitare a
mişcării; VSH, teste reumatice şi acid uric normale; vârsta peste 40 de ani

consid:  simptome articulare L20; artrita NA L91

L90 Osteoartroza genunchiului M17
incl: osteoartrită, secundară traumatismului
crit: fie aspect caracteristic imagistic; fie disfuncţie articulară cu durată de peste

3 luni, fără simptome constituite şi  ≥ 3 din următoarele: tumefiere
intermitentă; crepitaţie; rigiditate sau limitare a mişcării; VSH, teste
reumatice şi acid uric normale; vârsta peste 40 de ani

consid:  simptome articulare L20; artrita NA L91

L91 Alte osteoartroze M13, M15, M18, M19
incl: artrita NA, noduli Heberden; osteoartrită; artropatie traumatică
excl: osteartroza gâtului L83; osteartroza coloanei vertebrale L84; osteartroza

şoldului L89; osteartroza genunchiului L90; osteartroza umărului L92
crit: fie aspect caracteristic imagistic; sau noduli Heberden;sau disfuncţie

articulară cu durată de peste 3 luni; fără simptome constituţionale şi ≥ 3 din
următoarele: tumefiere intermitentă; crepitaţie; rigiditate sau limitare a
mişcării; VSH, teste reumatice şi acid uric normale; vârsta peste 40 de ani

consid:  simptome articulare L20

L92 Sindromul umărului M75
incl: bursita umărului; umăr blocat; osteoatroza; sinovita umărului, tendinita

regiunii umărului
crit; durerea regiunii umărului cu limitarea mobilităţii sau sensibilitate sau

crepitaţii locale; sau calcificare periarticulară imagistic

L93 Cotul tenismanului M77.1
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incl: epicondilita laterală
excl: alte tendinite L87

L94 Osteocondroza M42, M91, M92, M93
incl: boala Legg Calve Perthes; boala Osgood Schlatter; osteocondrita disecantă;

boala Scheuermann, alunecarea epifizei femurale

L95 Osteoporoza M80, M81
incl: fracturi patologice datorate osteoporozei
crit: aspect imagistic caracteristic

L96 Leziuni interne acute ale genunchiului  S83.2, S83.3, S83.5, S83.7
incl: leziuni acute ale meniscului sau ligamentelor încrucişate
excl: leziuni acute ale ligamentelor colaterale L78; dislocarea patelei L80, leziuni

cronice ale genunchiului L99
crit: leziunea iniţială care a apărut cu cel mult o lună înainte şi demonstrarea

rupturii ligamentului sau a meniscului prin metode chirugicale, artroscopie
sau imagistică; sau prin blocaj, durere şi tumefiere a genunchiului

consid:  simptome ale genunchiului L15; luxaţia genunchiului L78

L97 Tumori musculo-scheletale benigne / incerte D16, D21, D48.0, D48.1
incl: tumori benigne ale sistemului osteo-muscular, tumori la care nu s-a precizat

caracterul malign sau benign sau când testul histologic nu este posibil
excl: tumori maligne L71

L98 Deformarea dobândită a membrului inferior M20, M21
incl: genu valgum; bursita halucelui; genu varum; hallux valgus, varus;

hipertrofia pneumică; platfus
excl: anomalii congenitale generale A90; anomalii sau deformităţi musculo-

scheletale L82

L99 Alte boli -scheletale musculo M02, M12, M22.2 la M22.9, M23,
M24, M25.0 la M25.3, M25.7 la M25.9, M32 la M35, M43.2, M54.1, M61,

M62.0 la M62.4, M62.8, M62.9, M66, M67.0 la M67.2, M67.8, M67.9,
   M79.3, M79.4, M79.8, M84, M85, M87 la M89, M94, M95, M99, T79.6,

Z89, Z94.6, Z98.1
incl: artrodesis, deformare cronică a genunchiului, contracturi, costocondrită,

dermatomiozită, afecţiuni ale rotulei, calus vicios sau pseudartroza, miozite,
boala Paget, paniculite, fracturi patologice, polimialgia reumatică, artrita
psoriazică S91, boala Reiter, sclerodermia, sindromul Sjogren, ruptură
spontană de tendon, lupus eritematos sistemic
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excl: hiperuricemie A91; fracturi patologice datorate osteoporozei L95; paralizie
post-poliomielită N70; paralizie post-accident vascular cerebral N81; guta
T92; pseudoguta şi artropatia cu cristale T99; osteomalacia T99

N. Neurologice
Componenta 1 - Semne şi simptome

N01 Cefaleea G44.3, G44.8, R51
incl: cefalalgia posttraumatică
excl: cefalalgia de cauză cervicală L83; durere facială N03, migrenă N89; cefalee

pseudo-migrenoasă N90; cefalee tensională N95; nevralgie facială atipică
N99; durere sinusală R09; durere herpetică S70

(N02) Transferat la N95

N03 Durere facială G50.1, R51
excl: durere de dinţi D19, cefalee N01, migrenă N89; nevralgie de trigemen N92;

durere sinusală R09; durere post-herpetică S70

N04 Picioare neliniştite G25.8
excl: crampe ale membrelor inferioare L14; claudicaţie intermitentă K92

N05 Furnicături ale degetelor / picioarelor R20.2
incl: senzaţii de arsură; înţepătură; parestezii la nivelul degetelor/picioarelor
excl: durere, sensibilitatea pielii S01

N06 Alte tulburări ale senzaţiilor            R20.0, R20.1, R20.3, R20.8
incl: senzaţie de arsură; parestezii
excl: furnicături ale degetelor/picioarelor N05; durere, sensibilitate a pielii S01

N07 Convulsii / atacuri R56
incl: convulsii febrile, accese paroxistice epileptiforme
excl: leşin A06; atac ischemic tranzitor K89
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N08 Mişcări involuntare anormale G25.0 la G25.5, G25.8, R25.0,
R25.1, R25.3, R25.8

incl: distonie; ticuri; mioclonus; tremur; spasm; tetanie; contracţii repetate a unor
grupuri musculare

excl: coree K71; crampe L12, L14, L17, L18; picioare neliniştite N04, convulsii
N07; tic dureros N92; ticuri organice N99; ticuri psihogenice P10

N16 Perturbare ale mirosului / gustului R43
incl: anosmie
excl: halena D20

N17 Vertigo / ameţeli R42
incl: ameţeală; senzaţie de leşin; senzaţie de golire a creierului, pierderea

echilibrului
excl: sincopa A06; pierderea bruscă a conştienţei A06; rău de mişcare A88;

sindroame vertiginoase specifice H82

N18 Paralizie / astenie G98
incl: pareza
excl: astenie generală A04

N19 Tulburări ale vorbirii R47
incl: afazie; disfazie; disartrie; dificultate de articulare
excl: bâlbâiala P10; întârziere în vorbire P22; răguşeala R23

N26 Teama de tumori maligne ale sistemului neurologic Z71.1
excl: dacă boala este diagnosticată, se codifică boala
crit: teama de tumoră malignă la un pacient fără boală sau anterior de stabilirea

diagnosticului

N27 Teama de alte afecţiuni neurologice Z71.1
excl: dacă boala este diagnosticată, se codifică boala
crit: teama de alte afecţiuni neurologice la un pacient fără boală sau anterior de

stabilirea diagnosticului

N28 Funcţionalitate limitată / disabilitate neurologică Z73.6
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme neurologice
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

N29 Alte simptome / semne neurologice M79.2, R26, R27, R29.0 la
R29.9, R29.8
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incl: anomalii de mers; şchiopătare; ataxie; meningism

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

N70 Poliomielita A80, A85.0, B91
incl: efecte tardive, sindrom postpoliomielitic, alte infecţii cu enterovirusuri

N71 Meningita / encefalita A32.1, A39.0, A83, A84, A85.1,
A85.8, A86, A87, B00.3, B00.4, B37.5, B58.2, B94.1, G00, G03 la G04

crit: boala febrilă acută cu modificări ale LCR
consid:  febra A03, meningism N29

N72 Tetanus A33 la A35
excl: tetania N08
crit: rigiditate, contracţii hipertonice sau spasticitate tetanică şi istoric de leziuni

în antecedente

N73 Alte infecţii neurologice A81, A88.8, A89, G06, G08 la G09
incl: abces cerebral; infecţii cu virusuri lente
excl: poliomielita N70; meningita / encefalita N71; polinevrita acută N94

N74 Tumori maligne ale sistemului nervos C47, C70 la C72
incl: aspect histopatologic caracteristic
crit: aspect histopatologic caracteristic
consid:  neoplasme nespecifice N76

N75 Tumori benigne ale sistemului nervos D32, D33, D36.1
incl: neurinom acustic, meningiom

N76 Tumori ale sistemului nervos de natură incertă D42, D43, D48.2
incl: tumoră a sistemului nervos nespecificată ca benignă sau malignă sau când

ex.histologic nu este disponibil
excl: neurofibromatoza A90

N79 Comoţia S06.0
incl: efecte tardive
excl: efecte psihologice P02
crit: traumatisme craniene cu pierderea temporară a conştienţei şi/sau cu sechele

neurologice
consid:  ale leziuni la nivelul capului N80

N80 Alte leziuni craniene S02.0, S02.1, S06.1 la S06.9,
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S07, S08, S09.0, S09.7, S09.8
incl: leziuni cerebrale cu/fără fracturi craniene; contuzia cerebrală; hemoragie

intracraniană traumatică; hematom extradural; hematom subdural
excl: comoţia N79
crit: traumatism cranian, complicat cu leziuni cerebrale

N81 Alte leziuni ale sistemului nervos S04, S09.9, S14, S24,
S34, S44, S54, S56, S74, S84, S94, T06.0 la T06.2, T14.4

incl: leziuni ale nervilor; leziuni ale măduvei spinării

N85 Anomalii congenitale neurologice Q00 la Q07
incl: hidrocefalia, spina bifida

N86 Scleroza multiplă G35
incl: scleroza diseminată
crit: exacerbări şi remisiuni ale manifestărilor neurologice multiple cu deficite /

perturbări diseminate în timp şi localizare (orice combinaţie a semnelor şi
simptomele neurologice este posibilă)

consid:  alte simptome neurologice N29

N87 Parkinsonism G20, G21
incl: inclus medicamnetos; paralizia agitantă; boala lui Parkinson
crit: dificultate şi lentoare a mişcărilor voluntare; tremor la repaus îmbunătăţit

prin mişcare activă cu un scop, rigiditate musculară
consid:  mişcări involuntare anormale N08; perturbări ale vorbirii N19

N88 Epilepsia G40, G41
incl: toate tipurile de epilepsie; crize de convulsii focale; convulsii generalizate;

grand mal, petit mal, status epilepticus
crit: episoade recurente de alterare bruscă a conştienţei, cu/fără
mişcări/convulsii

tonice sau clonice, plus fie mărturie vizuală a atacului, fie anomalii
caracteristice ale EEG

consid:  convulsii N07, alte simptome neurologice N29

N89 Migrena G43, G44.1
incl: cefalee vasculară cu/fără aură
excl: cefalee cervicogenică L83; cefalee pseudomigrenoasă N90; cefalee

tensională N95
crit: episoade recurente de cefalee cu 3 sau mai multe dureri unilaterale, greaţă

sau vărsături, iradiere, alte simptome neurologice, antecedente familiale de
migrenă

consid:  cefalee N01
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N90 Cefalee pseudomigrenoasă în pusee G44.0
excl: migrena N89
crit: atacuri de durere periorbitală sau/şi  temporală; severă, care apare până la 8

ori /zi, uneori asociate cu conjunctive injectate, lăcrimare, congestie nazală,
rinoree, sudoraţie, mioză, ptoză sau edem palpebral. Atacurile apar grupate
pe perioade cu durată de săptămâni sau luni, separate prin remisiuni de luni
sau ani.

N91 Paralizia facială / paralizia lui Bell G51
crit: debut acut al paraliziei unilaterale a musculaturii mimicii fără pierderea

senzorială
consid:  paralizie, astenie N18

N92 Nevralgie de trigemen G50.0, G50.8, G50.9
incl: tic dureros
excl: nevralgie postherpetică S70
crit: paroxisme unilaterale de durere facială sub formă de arsură agravate de

atingerea unor puncte trigger, suflarea nasului sau căscatul; fără paralizie
motorie sau senzorială

consid:  nevralgie NA N99

N93 Sindrom de tunel carpian G56.0
crit: pierderea sau perturbarea senzaţiei superficiale care afectează policele,

indexul şi degetul mediu, cu/fără scindarea la nivelul inelarului.
Diestestezia şi durerea se gravează de obicei pe timpul nopţii şi poate iradia
spre antebraţ

consid: perturbarea senzaţiilor N06

N94 Neuropatia / nevrita periferică G51, G54, G56.1 la G56.4, G56.8,
G56.9, G60 la G62, G64

incl: polineuropatia acută infecţioasă, neuropatia diabetică dublu codificată cu
T89 sau T90, sindrom Guillan -  Barre, leziuni nervoase, neuropatii,
piciorul fantomă

excl: neuropatia postherpetică S70
crit: modificări senzoriale, reflexe sau motorii limitate la nivelul nervilor

individuali, uneori fără cauză aparentă, alteori secundare unor afecţiuni
specifice, de exemplu diabet zaharat

N95 Cefaleea tensională G44.2
excl: migrenă N89, cefalee pseudomigrenoasă în pusee N90
crit: cefalee generalizată, sub presiune, asociate cu stress şi tensiune musculară

cu/fără sensibilitate crescută a muşchilor pericranieni



Codificarea severităţii bolii                                                                                                   103

consid:  cefaleea N01

N99 Alte afecţiuni neurologice E51.2, G10 la G12, G23,
G24, G31.0, G31.1, G31.8, G31.9, G36, G37, G52, G70 la G72,

 G80 la G83, G90 la G92, G93.0 la G93.2, G93.4 la G93.9, G95 la G96,
 G98, G99, M79.2, Z98.2

incl: paralizie cerebrală, sindrom de neuron motor, miastenia gravis, nevralgia
NOS

excl: apneea nocturnă P06

P. Psihologică
Componenta 1 - Semne şi simptome

P01 Senzaţia de anxietate nervozitate / tensionare R45.0
incl: anxietate NA, senzaţie de teamă
excl: anxietatea P74
crit: senzaţii raportate de pacient ca experienţe emoţionale sau sociale

neatribuite unei deficienţe mentale. Există o tranziţie gradată de la
sentimente neplăcute, dar normale la sentimente tulburătoare pentru
pacient care-l îndeamnă la ajutor specializat

P02 Reacţie acută de stress F43.0, F43.2, F43.8, F43.9
incl: deficit de adaptare; şoc cultural; senzaţie de stres, mânhire, dor de casă,

stres posttraumatic imediat, şoc psihic
excl: senzaţie de depresie P03; tulburare depresivă P76, stres posttraumatic P82
crit: reacţie la un eveniment stresant sau o modificare semnificativă a vieţii care

necesită o adaptare majoră, sau un răspuns de neadaptare care interferă cu
rezolvarea problemelor cotidiene şi are drept consecinţă afectarea
funcţionalităţii sociale, cu recuperare în cadrul unei perioade de timp.

P03 Sentimente de deprimare R45.2, R45.3
incl: sentimente de neapartenţă, singurătate, nefericire, îngrijorare
excl: depresia P76, autoaprecierea redusă P28
crit: senzaţii raportate de pacient ca experienţe emoţionale sau psihologice

neatribuite unei perturbări mentale. Există o tanziţie gradată de la
sentimente neplăcute, dar normale, la sentimente tulburătoare pentru
pacient care-l determină să apeleze la ajutor specializat

P04 Stare / comportament iritabil / furie R45.1, R45.4, R45.5, R45.6
incl: agitaţie NA, nelinişte NA
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excl: copil hiperactiv P81; iritabilitate la membrii familiei Z13
crit: senzaţie raportată de pacient ca experienţe emoţionale sau psihologice

neatribuite unei tulburări mentale sau comportamentului care indică
iritabilitate sau mânie. Există o tanziţie gradată de la sentimente neplăcute,
dar normale, la sentimente tulburătoare pentru pacient care-l determină să
apeleze la ajutor specializat

P05 Senilitate; senzaţie / comportament de vârstnic R54
incl: preocupare pentru îmbătrânire, senescenţă
excl: demenţa P70
crit: senzaţii raportate de pacient ca experienţe emoţionale sau psihologice

neatribuite unei perturbări mentale. Există o tanziţie gradată de la
sentimente neplăcute, dar normale, la sentimente tulburătoare pentru
pacient care-l determină să apeleze la ajutor specializat

P06 Perturbarea somnului F51, G47
incl: insomnie; coşmaruri; apnee nocturnă; somnambulism; somnolenţă
crit: perturbarea somnului ca diagnostic necesită ca problema somnului să

reprezintă un simptom major care, conform pacientului şi medicului, nu
este determinat de altă afecţiune, ci este o condiţie de sine stătătoare.
Insomnia necesită o deficienţă cantitate sau calitate a somnului care este
nesatisfăcător în opinia pacientului pe o perioadă considerabilă de timp. În
hipersomnie, somnolenţa diurnă excesivă şi atacurile de somn limitează
performanţa pacientului.

P07 Dorinţa sexuală redusă F52.0
incl: frigiditate, pierderea libidoului
excl: impotenţa P08, nerealizarea sexuală P08, preocuparea pentru preferinţe

sexuale P09
crit: probleme sexuale privitoare la dorinţă, fără a fi cauzate de tulburări,

afecţiuni organice, dar fiind o reflectare a inabilităţii pacientului de a
participa la relaţia sexuală datorită lipsei de dorinţă, insuficienţa
răspunsului genital

P08 Dificultatea realizării actului sexual F52.1 la F52.9
incl: impotenţa neorganică sau dispareunia, ejacularea prematură, vaginism de

origine psihogenă
excl: probleme sexuale referitoare la dorinţa P07, preocupare pentru preferinţa

sexuală P09, impotenţa organică şi probleme sexuale Y07; vaginismul NA
X04

crit: probleme sexuale referitoare la împlinire, fără a fi cauzate de afecţiuni sau
tulburări organice, ci fiind o reflectare a reabilitării pacientului de o parte la
relaţia sexuală datorită insuficienţei funcţiei sau răspunsului genital, sau
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probleme cu dezvoltarea sexuală.

P09 Preocuparea pentru preferinţa sexuală  F64 la F66
excl: probleme sexuale cu dorinţa P07 sau realizarea P08
crit: probleme sexuale referitoare la preferinţe necauzate de tulburări sau

afecţiuni  organice, ci o reflectare a reabilitării pacientului de o parte la relaţia
sexuală datorită problemelor legate de identitatea sexuală, preferinţa sau
orientarea.

P10 Bâlbâiala, ticuri F95, F98.4, F98.5, F98.6
excl: tic dureros N92
crit: bâlbâială; perturbarea vorbirii caracterizată prin repetarea frecventă sau

prelungită a sunetelor sau prin frecvente ezitări în pauze care întrerup
convorbirea.

P11 Probleme cu alimentaţia la copil F98.2, F98.3
incl: probleme la hrănire (alăptare), probleme cu comportamentul alimentar al

copiilor
excl: anorexie nervoasă P86, probleme cu alimentaţia la adulţi T05
notă: disfuncţiile comportamentului alimentar la copil sunt dificil de clasificat,

ceea ce este ilustrat prin faptul că acestea sunt distribuite pe parcursul a 4
capitole a ICPC. Chiar dacă părinţii identifică sau nu aceste probleme, ele
se vor reflecta în ideile  acestora despre diferenţele gradate situate între
comportamentul normal, deşi poate fi supărător şi comportamentul
considerat îngrijorător sau patologic

P12 INSUFICIENŢA SFINCTERIANĂ, ENUREZIS
F98.0

excl: enurezis datorită deficienţelor organice U04
crit: eliminarea involuntară a urinii în timpul zilei / nopţii, fără cauză organică
notă: problemele în comportamentul copiilor sunt dificil de clasificat ceea ce este

ilustrat prin faptul că acestea sunt distribuite pe parcursul a 4 capitole a
ICPC. Dacă părinţii prezintă sau nu aceste probleme se va reflecta în ideile
acestora despre diferenţele gradate de la comportamentul normal, deşi poate
fi supărător, la comportamentul considerat îngrijorător sau patologic.

P13 Encoprezis / tulburări ale tranzitului intestinal F98.1
crit: encopezisul reprezintă eliminarea repetată a materiilor fecale bine formate

în locuri inadecvate,  anormal în funcţie de vârstă şi necauzat de
constipaţie, deficit de control sfincterian sau alte afecţiuni.
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P15 Abuz cronic de alcool F10.1 la F10.9
incl: alcoolism, sindromul cerebral alcoolic, psihoza alcoolică, delirium tremens
crit: tulburări datorate utilizării alcoolului care determină unul sau mai multe

episoade de dezechilibru biologic evidenţiat clinic, sau prin sindrom de
dependenţă, stare de abstinenţă sau tulburare psihotică

notă: Definiţia abuzului trebuie luat în consideraţie în funcţie de diferenţele
culturale ale ţării. Un medic poate decide să eticheteze un episod drept
„abuz cronic de alcool” fără acordul pacientului şi fără ca acesta să solicite
o intervenţie medicală.

P16 Abuz acut de alcool F10.0
incl: beţia (starea de ebrietate)
crit: tulburări datorate utilizării alcoolului care determină o intoxicaţie acută,

cu/fără fond de abuz cronic
notă: un medic poate decide să eticheteze un episod drept „abuz acut de alcool”

fără acordul pacientului şi fără ca acesta să solicite o intervenţie medicală.

P17 Abuz de tutun F17
incl: problema fumatului
crit: tulburări datorate utilizării tutunului care determină unul sau mai

multe intoxicaţii acute , utilizări dăunătoare cu semnificaţie clinică,
sindrom de dependenţă, stare de abstinenţă

consid:  factori de risc NA A23
notă: Definirea abuzului de substanţe trebuie să ia în considerare diferenţele

dintre ţări şi culturi. Un pacient dependent de alcool sau heroină necesită
îngrijiri medicale, dar definiţia de "abuz de tutun" este controversată. În
aceste cazuri medicii pot decide etichetarea episoadelor ca "abuz de tutun"
fără acordul pacientului şi în consecinţă pot accepta orice intervenţie
medicală, de asemenea fără ca pacientul să fie de acord. Unii pacienţi
necesită şi utilizează inadecvat şi timp îndelungat tranchilizante, somnifere,
anorexice sau laxative. În aceste cazuri, medicul poate decide etichetarea
episodului ca " abuz de medicamente" fără acordul pacientului şi fără
acceptul acestuia pentru intervenţie medicală

P18 Abuz de medicamente F13, F19, F55
incl: orice medicament prescris
notă: Problemele abuzului de substanţe trebuie să ia în considerare diferenţele

dintre ţări şi culturi. Pacientul dependent de alcool sau heroină necesită
îngrijire medicală, dar unii pacienţi necesită şi utilizează inadecvat şi timp
îndelungat tranchilizante, sedative, anorectice sau laxative. În aceste cazuri,
medicul poate decide etichetarea episodului ca "abuz de medicamente" fără
acordul pacientului şi tot fără ca acesta să poată accepta orice interviu
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medical

P19 Abuz de droguri F11 la F16, F18, F19
incl: dependent de droguri, abstinenţă
crit: O tulburare datorată utilizării unor substanţe psihoactive care determină

dependenţă, ce rezultă în una sau mai multe din următoarele situaţii:
•  intoxicaţie acută
•  utilizare inadecvată cu semnificaţie patologică majoră
•  sindrom de dependenţă
•  stare de abstinenţă
•  tulburare psihotică

Notă: Problemele abuzului de substanţe trebuie să ia în considerare diferenţele
considerabile dinte ţări şi culturi. Un pacient dependent de alcool / heroină
necesită îngrijire medicală, dar definiţiile folosirii haşişului sunt
controversate.Unii pacienţi necesită şi utilizează inadecvat şi timp
îndelungat tranchilizante, somnifere, anorexice sau laxative. În aceste
cazuri, medicul poate decide etichetarea episodului ca "abuz de
medicamente" fără acordul pacientului şi fără a avea acceptul acestuia
pentru intervenţia medicală

P20 Perturbările memoriei R41
incl: amnezie; tulburări de concentrare; dezorientare

(P21) Transferat la P81

P22 Semne / acuze ale comportamentului copiilor          F91 la F94,
F98.8, F98.9, R62.0

incl: retard temporar; gelozie; copil hiperactiv; întârziere în vorbire;
temperament violent (accese de furie)

excl: semne / simptome legate de comportamentul adolescentului P23, adultului
P80; preocuparea pentru dezvoltarea fizică sau creştere întârziată T10

P23 Semne / simptome legate de comportamentul adolescentilor F91, F92,
F94, F98.8, F98.9

incl: delicvenţa
excl: delicvenţa copilului P22, P81; delicvenţa adultului P80

P24 Probleme specifice ale procesului de învăţare F80, F80.0,
F80.1, F80.2, F80.3, F80.8, F80.9, F81, F81.0, F81.1,

F81.2, F81.3, F81.8, F81.9, F82, F83, R48
incl: dislexia
excl: deficit de atenţie P81; retardare mentală P85
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crit: probleme specifice de vorbire, limbaj şi învăţare cu debut în copilărie,
asociate cu  deficit funcţional legat de maturarea biologică a SNC; o
evoluţie constantă în timp fără remisiuni spontane, cu toate că deficitul se
poate atenua cu creşterea copilului

P25 Problemele diferitelor stadii de viaţă la adult Z60.0
incl: sindrom de singurătate, criza vârstei medii, probleme legate de pensionare
excl: senilitate; senzaţie / comportamentul vârstnicului P05; menopauza X11

P27 Teama de perturbare mentală Z71.1
incl: preocupare pentru boala mentală, teama de sinucidere
excl: dacă pacientul are diagnosticată boala psihica, se codifică aceasta
crit: preocupare / teama de boala mentală la un pacient fără boală sau anterior de

dovedirea diagnosticului

P28 Funcţii limitate / incapacitate psihologică Z73.6
incl: încrederea de sine scăzută
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme psihologice
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

P29 Alte simptome / semne psihologice F50.8, F50.9, F98.8,
F98.9, R44, R45.7, R45.8, R46, Z64.2, Z64.3, Z73.0, Z73.1

incl: iluzii; tulburări de alimentaţie NA, halucinaţii; simptome / semne
psihologice multiple, igienă precară, comportament bizar, suspiciune

excl: cefaleea tensională N95

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

Notă: o perturbare mentală este un sindrom sau o afecţiune psihologică
semnificativă clinic cu/fără asocierea de factori stresanţi (cum ar fi
invaliditate, prezenţa mai multor factori de  risc sau o pierdere importantă
pentru persoana afectată), care nu poate fi considerat un răspuns adecvat la
un anumit eveniment, ci mai degrabă manifestarea unei disfuncţii
comportamentale psihologice sau biologice

P70 Demenţa F00, F00.0, F00.1, F00.2, F00.9, F01,
F01.0, F01.1, F01.2, F01.3, F01.8, F01.9, F02, F02.0,

F02.1, F02.2, F02.3, F02.4, F02.8, F03, G30
incl: boala Alzheimer; demenţa senilă
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crit: un sindrom datorat unei afecţiuni cerebrale, cu perturbări semnificative
clinic ale mai multor funcţii corticale superioare (memorie, gândire,
orientare, înţelegere), asociate cu conştienţă intactă

consid: senilitate P05; alte simptome psihologice P29

P71 Alte psihoze organice F04, F05, F05.0, F05.1, F05.8,
F05.9, F06, F06.0, F06.1, F06.2, F06.3, F06.4, F06.5,

F06.6, F06.7, F06.8, F06.9, F07, F09
incl: delir
excl:  delir de cauză alcoolică P15, psihoze nespecificate P98
crit: Sunt considerate afecţiuni psihiatrice organice acele sindroame psihologice,

tulburări comportamentale sau tulburări caracteristice unei afecţiuni
organice

P72 Schizofrenia F20, F20.0, F20.1, F20.2, F20.3, F20.4,
F20.5, F20.6, F20.8, F20.9, F21, F22, F22.0, F22.8, F22.9, F23,

F23.0, F23.1, F23.2, F23.3, F23.8, F23.9, F24, F25, F28, F29
incl: toate tipurile de schizofrenie, paranoia
excl: psihoza acută şi tranzitorie P98
crit: perturbări fundamentale şi caracteristice ale gândirii, percepţiilor şi

afectului care sunt inadecvate sau grosiere (exemplu: ecouri ale gândirii,
inserţii, abstinenţă, deliruri, halucinaţii auditive, deliruri de control)
asociate cu conştienţă clară şi capacitate intelectuală neafectată

consid:  psihoze NA P98

P73 Psihoze afective F30, F31, F34.0
incl: psihoza maniaco-depresivă, hipomania, mania
excl: depresia P76
crit: criterii permanente fundamentale a afectului sau dispoziţiei, care sunt

exaltare alternată cu depresie (cu/fără anxietate asociată) În manie,
dispoziţia, energia şi activitatea sunt exaltate simultan. În psihoza maniaco-
depresivă, se observă cel puţin 2 perioade de dispoziţie perturbată, de la
exaltare la depresie

consid:  psihoze NA P98

P74 Anxietatea / starea anxioasă F41.0, F41.1, F41.3 la F41.9
incl: anxietate nevrotică, tulburări cu panică
excl: anxietate cu depresie P76, anxietate NA P01
crit: anxietate semnificativă clinică nelimitată la o anumită situaţie de mediu. Se

manifestă ca panică (atacuri recurente de anxietate severă neinfluenţate de o
anumită situaţie particulară, cu/fără simptome fizice) sau ca o perturbare în
care apare anxietatea totală sau persistentă fără legătură cu o situaţie
particulară, asociată cu simptome fizice variate
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consid:  senzaţie de anxietate, nervozitate, tensiune P01

P75 Tulburări somatiforme F44, F45
incl: tulburări de conversie; hipocondria; isteria, sarcină falsă (isterică)
crit: tulburarea somatoformă este caracterizată prin preocuparea şi prezentarea

repetată a simptomelor şi semnelor fizice cu cererea persistentă pentru
investigaţii medicale în ciuda rezultatelor negative repetate şi a
reasigurărilor date de medici. Pentru acest diagnostic, este necesară
prezentarea simptomelor fizice multiple, recurente şi frecvent modificabile
la medicul generalist / de familie pe o perioadă de cel puţin 1 an. Boala
hipocondriacă necesită o preocupare persistentă fie faţă de aspectul fizic, fie
de posibilitatea de a avea o boală gravă, asociată cu acuze somatice
persistente pe o perioadă de cel puţin 1 an, în ciuda rezultatelor repetat
negative şi a reasigurărilor date de medici

Notă: somatizarea este prezentarea repetată a simptomelor / acuzelor care
sugerează tulburări fizice pentru care nu s-au demonstrat mecanismele fiziologice
sau modificări organice cauzatoare şi pentru care există dovezi că ar fi legate de
factori psihologici, în timp ce pacientul nu acceptă corelarea simptomelor cu factorii
psihologici.

Simptomele / acuzele fizice, inclusiv durerea care sunt prezentate ca fiind
datorate unei tulburări  fizice a unui organ / sistem aflat sub control nervos autonom
sau care constau din durere persistentă, severă / chinuitoare, ce nu pot fi explicate
printr-un proces fiziologic, sunt codificate printr-un simptom / semn reprezentând
aspectul fizic şi dacă este posibil cu un cod reprezentând problema emoţională sau
psihosocială asociată.

Definiţia tulburării somatoforme în ICD – 10 (pe o perioadă de cel puţin 2
ani) este mult prea dificilă pentru a fi utilizată în practica generală / de familie.

P76 Tulburări depresive F32, F33, F34.1, F34.8, F34.9, F38, F39,
F41.2, F53.0

incl: nevroza depresivă; psihoza depresivă, asociată anxietăţii cu depresia;
depresia reactivă; depresia puerperală / postnatală

excl: reacţia acută de stres P02
crit: perturbare fundamentală a afectului şi a dispoziţiei spre depresie.

Dispoziţia, energia şi activitatea sunt reduse simultan, împreună cu alterarea
capacităţii de a se bucura, a interesului, şi concentraţiei. De obicei este
perturbat somnul şi apetitul, iar respectul de sine şi încrederea sunt reduse.

P77 Suicidul / încrederea de suicid F99
incl: gestul de suicid; încercarea reuşită (se codifică dublu, împreună cu A96)
excl: teama de suicid P27
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P78 Neurastenia, surmenajul F48.0
crit: fatigabilitate crescută cu asocieri neplăcute, dificultăţi în concentrare şi o

reducere persistentă a performanţei şi a eficienţei; senzaţia de astenie fizică
şi epuizare după un efort psihic sau după un efort fizic minim este
acompaniată de durere musculară şi incapacitate de relaxare

consid:  oboseală A04; sindrom postviral de oboseală A04; sindrom cronic de
oboseală A04

P79 Fobia, tulburarea compulsivă F40, F42, F48.1, F48.8, F48.9
crit: anxietatea fobică necesită confirmarea anxietăţii exprimată doar în situaţii

bine definite care nu sunt considerate periculoase; pacientul încearcă să
evite aceste situaţii, sau le suportă cu groază
Tulburarea obsesiv – compulsivă este reprezentată de îngrijorare şi idei sau
acţiuni obsesive recurente recunoscute de pacient; stereotipiile compulsive
sunt repetate, destinate să prevină evenimente obiective neobişnuite şi
recunoscute de pacient ca nesemnificative şi ineficiente.

P80 Tulburări de personalitate F60 la F63, F63.1, F63.2,F63.8,
F63.9,F68, F69, Z76.5

incl: psihopatie, nevroză compensatorie, sindrom Munchausen, tulburări
comportamentale la adult

crit: modificări clinice importante şi persistente precum şi modele
comportamentale într-un stil de viaţă individual şi modul de percepţie
personal sau de către alţii, reflectând devieri semnificative sau extreme de
la modalitatea de percepţie a unui individ cu un grad de cultură mediu
privind modul în care simte şi se comportă. Acest model este profund
înrădăcinat şi de lungă durată

P81 Tulburare hiperkinetică F90
incl: deficit de atenţie, hiperactivitate
excl: tulburări hiperkinetice cu debut în adolescenţă P23; tulburări de învăţare

P24
crit: debut precoce al lipsei de persistenţă în activităţile care necesită implicare

cognitivă, cu tendinţa de deplasare de la o acţiune la alta fără a le finaliza,
cu comportament dezorganizat şi neregulat şi activitate excesivă

consid:  copil hiperactiv P22

P82 Stres posttraumatic F43.1
incl: deficit persistent de acomodare
crit: un eveniment stresant urmat de o stare majoră de inadaptare şi suferinţă, cu

reacţie prelungită sau întârziată, reevocări, coşmaruri, refulări emoţionale,
insatisfacţie, care interferă cu activitatea socială, incluzând indispoziţie
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persistentă; anxietate; îngrijorare, incapacitatea de  a face faţă situaţiilor
stresante

consid:  reacţie acută de stres P02; senzaţie de anxietate P01, senzaţie de
   deprimare P03

P85 Retardare mintală F70 la F73, F78, F79
excl: retart mintal datorat anomaliilor congenitale
crit: dezvoltarea incompletă sau totală a capacităţii intelectuale cu deficit de

adaptabilitate în cursul creşterii şi dezvoltării individului, cu nivel general
redus al inteligenţei, cu/fără alterarea comportamentului

P86 Anorexia nervoasă, bulimia F50.0 la F50.4
crit: anorexia nervoasă: scădere deliberată în greutate indusă şi susţinută de

pacient asociată cu o teamă de îngrăşare exagerată şi deformare a
contururilor corpului.
Bulimia: accese repetate de supraalimentaţie şi de preocupare exagerată
pentru greutatea corporală, conducând la un model de supraalimentaţie
urmat de inducerea vărsăturilor sau utililzarea purgativelor

consid:  perturbări ale procesului de alimentaţie; refuzul hranei P11, P29; probleme
de hrănire T04, T05

P98 Alte psihoze NA F23, F53.1
incl: psihoze acute şi tranzitorii, psihoza reactivă, sindrom cerebral cronic,

psihoza puerperală

P99 Alte tulburări psihotice F53.8, F53.9, F54, F59, F84, F88, F89, F99
incl: autism; nevroze NA

R. Respirator

Componenta 1 – simptome şi semne

R01 Durerea în sistemul respirator R07.1
incl: respiraţie dureroasă, durere pleurală, pleurodinie
excl: durere toracică A11; durere toracică musculo-scheletală L04; durere nazală

R08, durere sinusală R09; durere faringiană R21; pleurezie R82; senzaţie
de tensiune toracică R29
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R02 Scurtarea respiraţiei, dispneea R06.0
incl: ortopneea
excl: wheezing R03; stridor R04; hiperventilaţia R98

R03 Wheezing R06.2
incl: suflu inspirator şi roncusuri
excl: dispnee R02, stridor R04, hiperventilaţie R98

R04 Alte probleme respiratorii R06.1, R06.3, R06.5, R06.8
incl: respiraţia anormală, apnee, oprirea respiraţiei, disfuncţii respiratorii, sforăit,

stridor, tahipnee
excl: apnee nocturnă P06, durere respiratorie R01, dispnee R02, wheezing R03,

tuse R05, sindrom de hiperventilaţie R98

R05 Tusea R05
incl: tuse (uscată sau umedă)
excl: sputa sau flegma R25

R06 Sângerare nazală / epistaxis R04.0

R07 Strănut / congestie nazală R06.7
incl: blocaj nazal, rinoree

R08 Alte simptome / semne nazale J34.8
incl:  durere nazală, secreţie postnazală, nas proeminent, nas roşu
excl: anosmie N16, epistaxis R06, blocaj nazal R07, strănut R07, semne sinusale

R09, rinofima S99

R09 Alte semne / simptome sinusale J34.8
incl: edem al sinusurilor, hiperemia sinusurilor, durere sau presiune sinusală
excl: cefalee N01; durere facială N03; congestie nazală R07

R21 Simptome / semne faringiene R07.0, R09.8
incl: faringe uscat; faringe inflamat; amigdale mari; senzaţie de nod în gât,

faringe hiperemic, durere faringiană; durere tonsilară (R20)
excl: simptome vocale R23; hipertrofie amigdaliană R90

(R22) Anulat, combinat cu R21

R23 Simptome / semne vocale R49
incl:  absenţa vocii, afonia, răguşeala
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excl: afecţiuni neurologice ale vorbirii N19; bâlbâiala / ticurile P10, durere
faringiană R21

R24 Hemoptizia R04.2
incl: tuse sangvinolentă

R25 Spută / flegmă anormală R09.3
excl: tuse cu spută R05; hemoptizie R24

R26 Teama de tumori maligne ale sistemului respirator Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică aceasta
crit: teama de cancer al sistemului respirator la un pacient fără boală sau anterior

de dovedirea diagnosticului

R27 Teama de alte afecţiuni respiratorii Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică aceasta
crit: teama de afecţiuni respiratorii al sistemului respirator la un pacient fără

boală sau anterior de dovedirea diagnosticului

R28 Funcţionalitatea limitată / tulburări respiratorii  Z73.6, Z93.0, Z99.1
incl: tulburări prin hipoxie, hipercapnie, reducerea funcţiei pulmonare, afecţiuni

respiratorii sau datorate afecţiunilor nasului, laringelui sau faringelui
excl: dispneea R02, wheezing R03
crit: limitarea funcţie/dizabilitate datorită unei probleme respiratorii
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

R29 Alte simptome / semne respiratorii R04.1, R04.8, R04.9,
R06.6, R09.0, R09.2, R09.8

incl: tensiune toracică, fluid aspirat în plămân, sughiţ, congestie pulmonară

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

(R70) Anulat, inclus în A70

R71 Tuse convulsivă A37
incl: parapertussis, pertussis
excl: crup R77
crit: infecţie respiratorie cu o tuse paroxistică specifică, terminată printr-o

şuierătură inspiratorie sau infecţie respiratorie cu tuse care durează cel puţin
3 săptămâni în contact cu un bolnav sau demonstrarea Bordetellei pertussis
sau parapertussis
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consid:  tuse R05, infecţii respiratorii superioare R74

R72 Angina streptococică J02.0
incl: faringită sau amigdalită streptococică dovedită
excl: scarlatina A78; erizipel; infecţii dermatologice streptococice S76
crit: inflamaţie acută a faringelui, plus streptococ beta hemolitic prezent
consid:  amigdalita R76

R73 Furunculul, abces nazal J34.0
incl: infecţie nazală localizată
excl: sinuzită acută R75

R74 Infecţii acute ale căilor respiratorii superioare                 B00.2, B08.5,
J00, J02.8, J02.9, J06

incl: rinită acută, coriză, nazofaringită, faringită, infecţii ale căilor respiratorii
superioare

excl: rujeolă A71; mononucleoza infecţioasă A75; faringoconjunctivita virală
F70, sinusita R75; amigdalita R76; abces peritonsilar R76; laringita R77;
crup R77; gripa R80, rinita alergică R97; faringita cronică R83

crit: evidenţierea unei inflamaţii acute a mucoasei nazale sau faringiene
cu absenţa criteriilor pentru infecţii respiratorii acute specifice
clasificate în această secţiune

R75 Sinusita acută şi cronică J01, J32
incl: sinusita care afectează orice sinus paranazal
crit: secreţie purulentă nazală sau postnazală, sau episoade anterioare de sinuzită

tratate medical, plus sensibilitate la nivelul unuia sau mai multor sinusuri,
sau durere facială profundă agravată de înclinarea capului sau opacitate la
transiluminare, sau evidenţierea imagistică a sinusitei, sau evidenţierea
puroiului din sinus

consid:  cefalee N01; durere facială N03; infecţie de căi respiratorii superioare R74

R76 Amigdalita acută J03.8, J03.9, J36
incl: abces peritonsilar
excl: mononucleoza infecţioasă A75; infecţii streptococice ale faringelui R72;

difteria R83; hipertrofia sau infecţii cronice ale amigdalelor inflamate R90
crit: durere faringiană sau febră cu hiperemie amigdalelor mai pronunţată decât

a peretelui posterior al faringelui şi puroi pe amigdalele inflamate sau
ganglioni regionali inflamaţi şi sensibili

consid:  infecţii ale căilor respiratorii superioare R74

R77 Laringita / traheita acută J04, J05.0
incl:  crupul laringian
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excl: laringotraheobronşita R78; epiglotita R83
crit: răguşeală sau stridor cu/fără afectare respiratorie; sau tuse profundă uscată,

dureroasă (lătrătoare la copil) şi semne toracice normale
consid:  infecţii ale căilor respiratorii superioare R74

R78 Bronşita acută şi bronşiolita J20, J20.0, J20.1, J20.2,
J20.3, J20.4, J20.5, J20.6, J20.7, J20.8, J20.9,

J21, J21.0, J21.8, J21.9, J22, J40
incl: infecţii ale căilor respiratorii inferioare NA; infecţii toracice NA;

laringotraheobronşita; traheobronşita
excl: influenza R80, bronşita cronică R79, bronşita alergică R96
crit: la copii şi adulţi: tuse şi febră cu semne respiratorii anormale difuze sau

generalizate – wheezing; raluri; tuse umedă, ronhusuri. La copii
(bronşiolita): dispnee şi hiperinflaţie pulmonară

consid: wheezing R03, tuse R05, infecţii ale căilor respiratorii superioare R74

R79 Bronşita cronică J41, J42
excl: emfizem, boală pulmonară (plămân, căi aeriene) cronică obstructivă BPCO

R95, bronşiectazie R99
crit: tuse cu spută în majoritatea zilelor pentru cel puţin 3 luni, timp de 2 ani;

raluri difuze sau ronhusuri la auscultaţia toracică în timpul acestor episoade
consid:   tuse R05; spută / flegmă anormală R25; bronşita NA R78

R80 Gripa J10.1, J10.8, J11.1, J11.8
incl: afecţiuni asemănătoare cu infecţia gripală, paragripală
excl: gastroenteroviroze D70; pneumonie cu Influenza R81
crit: mialgie şi tuse cu semne fizice respiratorii anormale altele decât inflamaţia

mucoasei nazale şi faringiene, şi cel puţin  3 din următoarele: debut brusc
(în 12 ore), frisoane, fiori reci sau febră; prostraţie; astenie; gripă la
contacţii apropiaţi; sau epidemie de gripă; sau evidenţă serologică ori în
cultură virală a infecţiei cu virus gripal

consid:  febră A03; infecţie virală NA A77; infecţii ale căilor respiratorii superioare
R74

R81 Pneumonia A48.1, J10.0, J11.0, J12 la J16, J18
incl: pneumonie virală sau bacteriană, bronhopneumonie; pneumonie

gripală, boala legionarilor; pneumonita
excl: pneumonia de aspiraţie R99
crit: evidenţierea procesului de condensare pulmonară
consid:  tuse R05; bronşita NA R78

R82 Pleurezia / efuziunea pleurală J90, J94, R09.1
incl: exudat pleural inflamator; pleurita
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excl: tuberculoza R70; pneumonia R81; efuziunea malignă se codifică în funcţie
de originea procesului malign

crit: evidenţierea clinică a exudatului pleural; sau durere pleuritică acompaniată
de sunete de frecare pleurală; sau evidenţierea  exudatului pleural
inflamator prin investigaţii

consid:  durere pleuritică R01

R83 Alte infecţii respiratorii                               A36, B37.1, B44, B58.3, J05.1,
 J31, J37, J85, J86

incl: nazolaringita cronică, faringita cronică, rinita cronică NA, infecţii
respiratorii fungice; infecţii cu protozoare (fără pneumonii); abces
pulmonar; difterie; epiglotita; empiem

excl: fibroza chistică T99

R84 Tumoră malignă ale bronhiilor, plămânilor C33, C34
incl: proces malign al traheei,  bronhiei, plămânului sau pleurei
excl: localizarea necunoscută A79; proces malign secundar unui neoplasm cu

localizare cunoscută (codificare după localizare)
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  tumoră de natură incertă R92

R85 Tumoră malignă a aparatului respirator C09, C09.0, C09.1, C09.8,
C09.9, C10, C10.0, C10.1, C10.2, C10.3, C10.4, C10.8, C10.9,

C11, C11.0, C11.1, C11.2, C11.3, C11.8, C11.9, C12, C13,
C14.0, C14.2, C30.0, C31, C32, C38.4, C45.0

incl: cancer de laringe, mediastin, nas, faringe, sinus; mezoepiteliom
excl: boala Hodgkin B72, neoplasm de trahee, bronhii, pleură sau plamân
consid: neoplasm nespecificat R92
crit: imagine histologică caracteristică

R86 Tumoră benignă de aparat respirator D14, D19
excl: tumoră de natură incertă R92; polip nazal R99
crit: aspect clinic sau histologic caracteristic
consid:  tumoră de natură incertă R92

R87 Corpi străini  laringieni sau bronşici T17
incl: corpi străini în bronhii, laringe, plămâni sau cavitatea nazală
excl: înec A88; corp străin inclavat în esofag D79; corp străin în ureche H76;

pneumonie de aspiraţie R99
crit: vizualizarea directă a corpilor străini, endoscopic sau imagistic
consid:  alte cauze ale sistemului respirator R29
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R88 Alte leziuni respiratorii S00.3, S03.1, S27, T27, T70.1
incl: leziunile şi traumatismele nazale şi ale sistemului respirator
excl: înec A88; fractura piramidei nazale L76; corpi străini R87

R89 Anomalii congenitale respiratorii Q30 la Q34
incl: anomalii congenitale ale cavităţii nazale, faringelui, traheei, laringelui,

bronhiei, plămânilor sau pleurei
excl: despicătura buzei sau palatului D81; fibroza chistică T99

R90 Hipertrofia amigdaliană J35
incl: amigdalita cronică
excl: amigdalita acută R76, rinita alergică R97

(R91) Transferat la R97

R92 Tumoră respiratorie de natură incertă D02, D38
incl: tumoră respiratorie la care natura benignă sau malignă nu este precizată sau

ex.histologic nu este disponibil
excl: tumori secundare cu localizare necunoscută A79; tumori maligne

R84, R85, tumori benigne R86

(R93) Anulat, inclus în R82

R95 Bronhopneumopatia cronică obstructivă J43, J44
incl: emfizem, boală cronică obstructivă a căilor aeriene, a plămânilor sau

general pulmonară; obstrucţie parţială cronică a căilor aeriene
excl: bronşita cronică R79; astm R96; bronşiectazie R99;fibroză chistică T99
crit: evidenţierea obiectivă a obstrucţiei căilor aeriene, neinfluenţată sau

influenţată parţial de bronhodilatatoare
consid: alte probleme respiratorii R04

R96 Astm J45, J46
incl: bronşita cu wheezing, boala reactivă a căilor aeriene
excl: bronşiolita R78; bronşita cronică R79; emfizem R95
crit: episoade recurente de obstrucţie bronşică acută reversibilă cu wheezing sau/

şi tuse seacă; sau teste diagnostice ce întrunesc criteriile actuale pentru astm
consid:  wheezing R03; tuse R05

R97 Rinita alergică J30
incl: febra de fân; alergia nazală; rinita vasomotorie
excl: infecţii ale căilor respiratorii superioare R74; rinita NA R83
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R98 Sindromul de hiperventilaţie R06.4
crit: simptome corelate cu hiperventilaţie şi atenuate prin aer expirat prin re-

respiraţie
consid:  probleme cu respiraţia R09

R99 Alte afecţiuni respiratorii                   J33, J34.1 la J34.3, J34.8, J38, J39,
J47,J60 la J70, J80 la J82, J84, J92, J93, J96,

J98, Z90.2, Z94.2, Z94.3
incl: pneumonie de aspiraţie; bronşiectazie; derivaţii de sept nazal; complicaţii

pulmonare ale altor afecţiuni; boli mediastinale; polip nazal; alte boli ale
laringelui; pneumoconioze; pneumotorax; pneumonita datorată alergiei la
chimicale; prafului; fumului; mucegaiurilor, colaps pulmonar; insuficienţă
respiratorie;

S. Piele
Componenta 1  - Semne şi simptome

S01 Durere, sensibilitatea pielii R20.8, R52
incl: senzaţie de arsură, leziuni dureroase sau rash, durere
excl: furnicături , perturbarea senzaţiilor N05, N06

S02 Prurit L29.8, L29.9
incl: iritaţia pielii
excl: anogenital D05; dermatitis artifacta S99; vulvar X16; mamelonar X20

S03 Negi B07
incl: veruci
excl: molluscum contagiosum S95; negi genitali X91, Y76

S04 Tumefieri / inflamaţii localizate R22
incl: papule
excl: muşcătură de insecte S12; tumefieri ale sânului X19

S05 Tumefiere / inflamaţii multiple R21
incl: papule; inflamţii sau tumefieri cu localizări multiple
excl: inflamaţia gleznelor / edem K07

S06 Rash localizat L53.9, R21
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incl: pete, eritem, înroşire
excl: inflamaţia localizată S06

S07 Rash generalizat L53.9, R21
incl: pete, eritem, înroşire cu multiple localizări
excl: alte exanteme virale A76; inflamaţii ale pielii S05

S08 Modificarea culorii pielii L81.0, L81.1, L81.2, L81.3,
 R23.0, R23.1, R23.2

incl: cearcăne, cianoza, îmbujorare, pistrui, paloare, pigmentaţie
excl: echimoze S16; vitiligo S99

S09 Deget (police, haluce) infectat L03.0
incl: paronichia
excl: posttraumatic S11; tinea S74; monilia, candida S75

S10 Carbunculul / furunculul L02
incl: abces; furuncul; foliculita
excl: limfadenita B70; perianal D95; meat auditiv extern H70; abces nazal R73;

deget infectat S09; infecţia leziunilor S11; erizipel S76; abces pilonidal
S85; hidradenita S92; organe genitale feminine externe X99; organe
genitale masculine externe Y99

S11 Infecţii posttraumatice ale pielii T79.3
incl: rană posttraumatică infectată sau muşcată
excl: infecţii ale plăgilor operatorii A87, erizipel S76, piodermita S76; impetigo

S84

S12 Înţepătura / muşcătura de insecte T14.0
excl: efecte toxice A86; muşcătura infectată S11; scabia S72; pediculoza S73

S13 Muşcătura de animal / om T14.1
excl: efecte toxice A86; muşcătura infectată S11

S14 Arsuri / opăriri T20 la T25, T30, T31, T32
incl: arsuri toate gradele; arsuri chimice
excl: arsuri solare S80

S15 Corpi străini în piele T14.0, T14.1
incl: corpi străini subunghiali

S16 Echimoze / contuzii S00.0, S00.7 la S00.9, S10, S20, S30.0, S30.1,
 S40, S50, S60, S70, S80, S90, T14.0
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incl: hematom, echimoză
excl: cu leziuni deschise ale pielii S17
crit: echimoze/contuzii cu suprafaţă intactă a pielii

S17 Abraziuni / zgârieturi / vezicule S00.0, S00.7 la S00.9,
S10, S20, S30.7 la S30.9, S40, S50, S60, S70, S80, S90, T14.0

incl: echimoze cu leziuni deschise ale pielii; zgârietura

S18 Dilaceraţii / plăgi tăiate S00.0, S00.7 la S00.9, S01.2,
S01.4, S01.7 la S01.9, S11, S21, S31.0, S31.1, S31.8, S41,

S51, S61, S71, S81, S91, T14.1
incl: piele, ţesut subcutanat
excl: plagă muşcată S13

S19 Alte leziuni ale pielii S00.0, S00.7 la S00.9, S10, S20,
S30.7 la S30.9, S40, S50, S60, S70, S80, S90, T14.0

incl: unghie avulsionată, înţepătura de ac; puncţionare
excl: muşcături S13

S20 Bătături / calozităţi L84
excl: hipercheratoza S80

S21 Simptome / semne privitoare la structura pielii R23.4
incl: piele uscată; descuamări, riduri
excl: probleme sudorale A09; afecţiuni ale scalpului S24; probleme ale glandelor

sudoripare S92;ihtioza S83; acuze vulvare X10

S22 Simptome / semne unghiale L60.1, L60.4, L60.5, L60.9, R68.3
incl: degete în "beţe de tobă"
excl: paronichia S09; unghie încarnată S94

S23 Căderea părului / alopecia L63 la L66
incl: alopecia

S24 Simptome / semne ale părului / scalp L67, L68
incl: uscarea scalpului; hirsutism
excl: boli ale părului( prin igienă precară)  P29; foliculita S10; alopecia S23;

mătreaţa S86

S26 Teama de cancer de piele Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică boala
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crit: preocupare sau teama de cancer al pielii la un pacient fără boală sau
anterior de confirmarea diagnosticului

S27 Teama de alte boli ale pielii Z71.1
excl: frica de cancer al pielii S26; dacă pacientul are boala diagnosticată, se

codifică boala
crit: preocupare sau teama de alte boli ale pielii la un pacient fără boală sau

anterior de confirmarea diagnosticului

S28 Funcţionalitatea limitată / deficienţe ale pielii la un pacient Z73.6
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme a pielii
notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea

statusului funcţional al pacientului (vezi cap.8)

S29 Simptome / semne ale pielii R23.3, R23.8
incl: sângerare la nivelul pielii, celulita, peteşii, afecţiuni ombilicale, leziuni

ale pielii, durere
excl: cicatrice S99

Componenta 7 – Diagnostic / afecţiuni

S70 Herpes Zoster B02, G53.0
incl: herpes Zoster oftalmic; nevralgie postherpetică
crit: durere la nivelul pielii S01; rash S06
consid: durere la nicelul tegumentului S01; rash localizat S06

S71 Herpes simplex B00.0, B00.1, B00.8, B00.9
incl: herpes simplex al feţei şi buzelor; vezicule şi febră
excl: herpes simplex al ochiului fără ulcer cornean F73; infecţii genitale X90,

Y72
crit: vezicule cu bază eritematoasă în arii localizate; şi istoric de leziuni similare

sau evidenţă virusologică sau serologică
consid:  rash localizat S06

S72 Scabia şi alte acarioze B86, B88.0, B88.2
crit: leziuni intens pruriginoase  ale pielii cu o mulţime de şanţuri (tuneluri la

nivelul palmelor, degetelor, penisului sau pliurilor pielii), sau evidenţierea
paraziţilor sau ouălor în leziune

consid:  prurit S02

S73 Alte pediculoze / infestaţii ale pielii B85, B87, B88.1, B88.3,
B88.8, B88.9
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incl: pureci, păduchi, căpuşe
excl: muşcături de insecte S12; muşcături infectate de insecte S11
crit: evidenţierea ouălor de paraziţi la nivelul firelor de păr sau a insectelor pe

piele sau îmbrăcăminte
consid:  prurit S02; rash S06

S74 Dermatofitoze B35, B36
incl: infecţii fungice ale pielii, onicomicoze, pitiriazis verzicolor, tinea, impetigo
excl: monilioza cu candida S75
crit: leziuni pruruginoase cu descuamare, cu clarificare centrală şi mici vezicule

la periferie sau evidenţierea fungilor

S75 Monilioza / candidoza pielii B37.2
incl: candidoză ale unghiilor, regiunii perianale, pielii, intertrigo
excl: candidoză orală D83; infecţie genitală X72, Y75

S76 Alte infecţii ale pielii                                 A32.0, A46, A66, A67,
L03.1 la L03.3, L03.8, L03.9, L08, L98.0

incl: celulita, erizipel, piodermite, limfangita acută
excl: furuncul, carbuncul, alte infecţii localizate ale pielii S11, impetigo S84,

molluscum contagiosum S95; acnee S96

S77 Tumori maligne ale pielii C43, C44, C46.0, C46.1
incl: carcinom bazocelular, melanom malign, ulcerul Jacob, carcinom

spinocelular
excl: leziuni premaligne S79
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  alte tumori maligne (când localizarea primară este incertă) A79,

tumori benigne sau incerte (când histologia nu e disponibilă) S79

S78 Lipomul D17

S79 Tumoră benignă sau incertă a pielii D03, D04, D23, D48.5
incl: tumoră de piele nespecificata a fi benignă sau malignă sau când

ex.histologic nu este disponibil; chist dermoid, leziuni premaligne
excl: hemoroizi reziduali K96; hiperkeratoza S99; keratoze solare S80;

hemangiom S81; aluniţa S82; nev pigmentar S82; cheloid S99; negi
seboreici sau senili S99

S80 Keratoze solare / arsuri solare L55 la L59
incl: fotosensibilitate; leziuni de iradiere ale pielii, keratoza senilă ; erupţii

polimorfe
excl: leziuni ale pielii datorate radiaţiilor A87 sau A88; hiperkeratoze NA S99



124                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

S81 Hemangiom / limfangiom D18
incl: semnele congenitale angiomatoase; puncte de culoarea vinului de Porto
crit: tumoră vasculară sau limfatică, ridicată deasupra nivelului pielii  cu golire

de presiune
consid:  tumefacţii localizate S04

S82 Nev / aluniţa D22

S83 Alte anomalii congenitale ale pielii Q80 la Q82, Q84
incl: semne congenitale; ihtioza
excl: hemangiom, limfangiom S81

S84 Impetigo L00, L01
incl: impetigo secundar altor dermatoze
crit: leziuni difuze ale bolii care constau în macule, vezicule, pustule, cruste cu

arii sângerânde subjacente
consid:  alte infecţii localizate ale pielii S11

S85 Chist pilonidal / fistula L05
incl: abces pilonidal
excl: chist dermoid S79

S86 Dermatita seboreică L21
incl: seboreea scalpului la copil, mătreaţa
excl: negi seboreici S99
crit: leziuni seboreice, cu descuamare, cu eritem subjacent pe una sau mai multe

zone ale scalpului, feţei, stern, ariilor interscapulare; în jurul ombilicului şi
cutele pielii, neatribuibile altor afecţiuni ale pielii

consid:  rash localizat S06; rash generalizat S07

S87 Dermatita, eczema atopică L20
incl: eczema infantilă, dermatita flexurală
excl: afectarea doar a meatului auditiv extern H70; dermatita alergică S88; rash

datorat scutecelor S89
crit: leziuni pruriginoase exudative cu/fără lichenificare la nivelul feţei şi

gâtului, articulaţiei mâinii şi mână, torace, regiunea poplitee şi plica cotului
consid:  rash S06, S07; prurit S02

S88 Dermatita alergică / de contact               L23 la L25, L27.2, L27.8, L27.9,
L30.0, L30.3, L30.4, L30.8, L30.9

incl: dermatita alergică, dermatita chimică, dermatita  NA, eczema NA,
intertrigo,  alergii ale pielii
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excl. alergii nespecifice; reacţie alergică nespecifică A92, dermatita de contact şi
alte dermatite ale pleoapelor F71, meatului auditiv extern H70; eczema
atopică S87, rash datorat scutecelor S89; dermatita artefacta S99; urticaria
S98; neurodermatita S99

crit: leziuni eritematoase pruriginoase legate de expunerea la substanţele
chimice

consid:  prurit S02, rash S06, S07

S89 Rash datorat scutecelor L22
crit: dermatita la copii, localizată pe aria scutecului

S90 Ptiriazis L42
crit: erupţii ovale, cu descuamare, de-a lungul liniilor de tensiune ale

trunchiului, cu istoric de leziune unică ce precede rashul
consid:  rash S06, S07

S91 Psorizisul L40
crit: placarde cu descuamări argintii pe genunchi, coate, scalp sau / şi unghii

punctate, scobite
Notă: pentru artrita psoriazică se codifică dublu (cod L99)

S92 Afecţiuni ale glandelor sudoripare L30.1, L73.2, L74, L75
incl: dishidroza, rash caloric; hidrosadenita; miliari, rash datorat sudoraţiei,

pompholyx
excl: hiperhidroza A09

S93 Chist sebaceu L72.1
incl: steatom

S94 Unghie încarnată L60.0
excl: paronichia S09

S95 Molluscum contagiosum B08.1

S96 Acnee L70
incl: comedoane, papule, pustule
excl: acneea datorată medicamentelor A85

S97 Ulcer cronic al pielii I83.0, I83.2, L89, L97, L98.4
incl: durere de decubit; ulcer varicos
excl: gangrena K92

S98 Urticaria L50
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incl: erupţie sub formă de macule cu centrul palid şi roşii la periferie
excl: alergie medicamentoasă A85; angioedem, edem alergic A92

S99 Alte afecţiunii ale pielii                                  L10 la L13, L26, L28, L30.2,
L30.5, L41, L43, L44, L51, L52, L53.0 la L53.3, L53.8, L60.2, L60.3,

L60.8, L71, L72.0, L72.2, L72.8, L72.9, L73.0, L73.1, L73.8, L73.9,
L80, L81.4 la L81.9, L82, L83, L85, L87, L88, L90 la L95, L98.1 la L98.3,

L98.5 la L98.9,L99, Z94.5
incl: dermatitis artefacta; lupus eritematos diseminat; eritem multiform; eritem

nodos, granulom inelar; hiperkeratoză NA; cheloid; keratoacantom; lichen
plan; neurodermatita; onicogrifoza rosacea; rinofima; cicatrice; negi
seboreici / senili; striuri atrofice; vitiligo

T. Endocrin, metabolism şi nutriţional
Componenta 1 – Simptome şi semne

T01 Sete excesivă R63.1
incl: polidispsie

T02 Apetit excesiv R63.2
incl: polifagie
excl: bulimie P86

T03 Pierderea apetitului R63.0
incl: anorexia
excl: anorexia nervoasă P86

T04 Probleme de alimentaţie ale adultului R63.3
incl: probleme cu ce şi cum să mănânce la copil
excl: alergia alimentară A92; intoleranţa alimentară D99; tulburări de alimentaţie

de cauză psihologică / refuzul alimentaţiei P11

T05 Probleme de alimentaţie ale adultului R63.3
incl: probleme cu ce şi cum să mănânce la adult
excl: alergia alimentară A92; disfagia D21; intoleranţă alimentară D99; tulburări

ale alimentaţiei de natură psihologică sau refuzul alimentaţiei P29;
anorexie/bulimie nervoasă P86; pierderea apetitului T03.
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(T06) Anulat, transferat la P86

T07 Creşterea în greutate R63.5
excl: obezitatea T82; supraponderalitatea T83

T08 Pierderea în greutate R63.4, R64
incl: caşexia
excl: anorexia nervoasă P86

T10 Întârzierea în creştere E34.3, R62.8, R62.9
incl: insuficienţa creşterii, întârziere fiziologică
excl: întârziere în dezvoltare P22; tulburări ale procesului de învăţare P24, retard

mental P85; pubertate întârziată T99

T11 Deshidratare E86
incl: depleţia hidrică
excl: depleţia de sare T99; dezechilibru electrolitic T99

(T15) Anulat, inclus în T81

T26 Teama de neoplasme ale sistemului endocrin Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică boala
crit: preocuparea sau teama de neoplasme ale sistemului endocrin la un pacient

fără boală sau anterior de confirmarea diagnosticului

T27 Teama de alte afecţiuni endocrine / metabolice Z71.1
incl: teama de diabet
excl: teama de alte afecţiuni ale sistemului endocrin T26; dacă pacientul are

boala diagnosticată, se codifică boala
crit: preocuparea sau teama de alte afecţiuni ale sistemului endocrin la un

pacient fără boală sau anterior de confirmarea diagnosticului

T28 Funcţionalitate limitată / perturbare endocrină sau metabolică Z73.6
crit: funcţie limitată / dizabilitate datorită unei probleme endocrine / metabolice /

nutriţionale
notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea  statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

T29 Alte simptome / acuze endocrine / metabolice / nutriţionale R63.8
incl: apetit alimentar specific; indicele de masă corporală mai mic decât normal
excl: hiperglicemia A91; retenţia hidrică K07
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Componenta 7 – Diagnostic  / afecţiuni

T70 Infecţii endocrine E06.0
excl: tiroidita T99

T71 Neoplasm tiroidian C73
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  guşa T81; neoplasme nespecificate T73

T72 Tumori benigne tiroidiene D34
incl: alte/nespecificate tumori endocrine T73; guşă T81

T73 Alte / nespecificate tumori endocrine        C74, C75, D09.3, D35, D44
incl: alte tumori nespecificate ca benigne sau maligne sau când ex.histologic nu

este disponibil

T78 Chist de canal tireoglos Q89.2
excl: guşa T81

T80 Anomalii congenitale endocrine / metabolice E00, Q89.1, Q89.2
incl: nanism, cretinism
excl: chist de canal tireoglos T78

T81 Guşa E04
incl: nodul tiroidian, guşa netoxică
excl: neoplasm al glandei tiroide T71 - T72; chist de canal tireoglos T78; guşa

toxică T85; hipotiroidism T86

T82 Obezitatea E66
excl: supraponderalitatea T83
crit: indicele de masă corporală peste 30

T83 Supraponderalitatea E66
excl: obezitatea T82
crit: indicele de masă corporală > 25, dar < 30

T85 Hipertiroidism / tireotoxicoză E05
incl: boala Graves; guşa toxică
excl: guşă toxică T81
crit: evidenţierea excesului de hormon tiroidian, sau nodul tiroidian sau guşă

plus tremor, pierd în greutate; puls accelerat (>100 bătăi / minut în repaus)
sau semne oculare (exoftalmia; oftalmoplegie)
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T86 Hipotiroidism / mixedem E01 la E03
excl: cretinism T80
crit: evidenţierea în laborator a scăderii titrului hormonilor tiroidieni şi excesului

de hormon stimulator tiroidian (TSH); sau cel puţin 4 din următoarele:
astenie. fatigabilitate, modificări mentale: apatie, reducerea memoriei;
gândire încetinită; modificarea vocii: răguşită, profundă, vorbire rară;
sensibilitate anormală la frig; constipaţie; trăsături faciale estompate; piele
rece, uscată, palidă, reducerea transpiraţiei, edeme periferice

consid:  alte acuze legate de metabolism T29

T87 Hipoglicemia E15, E16
incl: hiperinsulinism, coma insulinică
crit: hipoglicemia demonstrată prin testare biochimică, sau simptome

caracteristice la un pacient diabetic, a tenuate de ingestia / injecţia de
glucoză

(T88) Anulat, inclus în T99

T89 Diabet zaharat insulinodependent E10
incl: diabet cu debut juvenil, de tip 1
excl: hiperglicemie provocată de un medicament A85; hiperglicemia ca simptom

izolat A91; diabet non-insulinodependent T90; diabet gestaţional W85
crit: pacientul necesită tratament regulat, continuu cu insulină după confirmarea

diagnosticului prin unul din următoarele criterii:
a. simptome clasice de diabet zaharat, ca poliurie, polidipsie şi

pierderea rapidă în greutate, asociată cu creşterea certă a glucozei
plasmatice

b. nivelul glicemiei a jeune de 8 mmol/l la două sau mai multe
recoltări

c. nivelul întâmplător al glicemiei de11 mmoli/l (200 mg/dl) la două
sau mai multe recoltări

d. testul oral de toleranţă la glucoză (75 mg glucoză) cu o valoare a
glicemiei la o oră şi două ore ≥ de 11mmoli /l (200 mg/dl) şi
glicemia la 24 de ore ≥ de 11 mmoli/l (200 mg/dl)

Aceste criterii OMS se pot schimba în decursul timpului; de asemenea,
criteriile de diferenţiere pot diferi de la ţară la ţară.

consid:  hiperglicemia A91; diabet insulinoindependent T90
Notă: 1. Complicaţiile se codifică dublu: retinopatia F83; nefropatia U88
         2. În sarcină: se codifică dublu cu W84

T90 Diabet insulinoindependent E11 la E14
incl: diabet NA, diabet de maturitate tip 2
excl: hiperglicemia indusă medicamentos A85, diabetul din sarcină W85,
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hiperglicemia ca simptom izolat A91; diabet insulinodependent T89; diabet
gestaţional W85.

crit: pacientul nu primeşte tratament regulat cu insulină după diagnosticul
confirmat de una din următoarele:

a. Simptome clasice de diabet: poliuria, polidipsia şi pierderea în
greutate împreună cu creşterea certă a glucozei plasmatice.

b. Creşterea glicemiei la nivelul de 8 mmoli/l(140 mg/dl) sau mai
mult în 2 sau mai multe ocazii.

c. Nivelul glicemiei de 11 mmoli/l (200 mg/dl) în 2 sau mai multe
ocazii.

d. la testul de toleranţă la glucoză(75 g glucoză) o valoare a
glucozei plasmatice între 1oră şi 2 ore de 11 mmoli/l (200 mg/dl)
sau mai mult şi glucoza plasmatică la 2 ore de 11 mmoli/l (200 
mg/dl) sau mai mult.

Aceste criterii OMS se pot schimba în decursul timpului; de
asemenea, criteriile de diferenţiere pot diferi de la ţară la ţară.

Notă: 1. Complicaţii dublu codificate: retinopatia F83; nefropatia U88
         2. În sarcină: codificată dublu cu W84

T91 Deficienţa vitaminică / nutriţională                   E40 la E46, E50, E51.1,
E51.8, E51.9, E52 la E56, E58 la E61, E63, E64

incl: boala Beri-beri; deficitul de minerale din dietă; deficit de fier fără anemie;
malnutriţie; marasm; scorbut

excl: anemie feriprivă B80; anemie megaloblastică (pernicioasă) B81; sindrom
de malnutriţie; sprue D99

T92 Guta M10
excl: guta indusă medicamentos A85; creşterea acidului uric A91; pseudoguta şi

alte artropatii datorate cristalelor T99

T93 Dislipidemii E78
incl: hiperlipidemia; nivele anormale ale lipidelor; nivele crescute ale

colesterolului şi trigliceridelor; xantom

T99 Alte afecţiuni endocrine / metabolice / nutriţionale E06.1 la E06.5,
E06.9, E07, E20 la E32, E34.0 la E34.2, E34.4 la E34.9, E65, E67,

E68, E70 la E77, E79, E80, E84, E85, E87 la E88, M11, M83
incl: acromegalie; amiloidoza; deficienţe metabolice congenitale; artropatie

datorată cristalelor; sindrom Cushing; fibroză chistică; diabet insipid; sindrom
Gilbert; hiperaldosteronism; intoleranţă la glucoză; osteomalacie; disfuncţii
adrenaliene, ovariene, pituitare, paratiroidiene, testiculare sau alte disfuncţii
endocrine; porfirie, pubertate precoce sau tardivă; pseudoguta; diabet insipid;
tiroidita
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excl: alergia alimentară A98; intoleranţa alimentară D99; osteoporoza L95

U. Aparatul urinar
Componenta 1 – Semne şi simptome

U01 Disuria / micţiune dureroasă R30
incl: senzaţia de arsură la micţiune
excl: micţiune frecventă / imperioasă U02; sindrom uretral U72

U02 Urinare frecventă / urgentă R35
incl: nicturia, poliuria

U04 Incontinenţa urinară N39.3, N39.4, R32
incl: enurezis de origine organică, urinare involuntară, incontinenţa de stres
excl: de origine psihogenă P12

U05 Alte probleme urinare R34. R39.1
incl: anurie, oligurie, scurgeri urinare
excl: retenţia urinară U08

U06 Hematuria N02, R31
incl: sânge în urină
crit: sânge în urină dovedit prin teste macroscopice/microscopice/chimice

U07 Alte acuze urinare R39.8
incl: miros neplăcut al urinii, urina închisă la culoare
excl: test anormal al urinii U98

U08 Retenţia urinară R33

U13 Alte simptome / semne ale vezicii urinare R39.0, R39.9
incl: vezica iritabilă

U14 Semne / simptome renale N23
incl: durere renală, tulburări renale, colica renală
excl: durere în flancuri / lombară L05

U26 Teama de tumori ale sistemului urinar Z71.1
excl: dacă pacientul are boala diagnosticată, se codifică boala



132                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

crit: preocuparea sau teama de neoplasme ale sistemului urinar la un pacient fără
boală sau înainte de confirmarea diagnosticului

U27 Teama de alte afecţiuni urinare Z71.1
excl: teama de neoplasme ale sistemului urinar U26; dacă pacientul are boala

diagnosticată, se codifică boala
crit: preocuparea sau teama de neoplasme ale sistemului urinar la un pacient fără

boală sau înainte de confirmarea diagnosticului

U28 Funcţionalitate limitată / disfuncţie urinară   Z73.6, Z93.5, Z93.6, Z99.2
incl:   transplant renal; jet redus
excl: incontinenţa urinară U04
crit: limitarea funcţiei / dizabilitate datorită unei probleme urinare
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea statusului

funcţional al pacientului (vezi cap.8)

U29 Alte simptome / semne urinare R39.8
excl: vezica iritabilă; durere vezicală U13; probleme renale U14

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

U70 Pielonefrita / pielita N10 la N12, N15.1, N15.9
incl: infecţii renale; abces renal şi perirenal
crit: durere în flancuri sau sensibilitate renală sau evidenţierea prin investigaţii a

leziunilor renale cronice şi evidenţierea clinică sau de laborator a infecţiilor
de tract urinar

consid:  cistita / alte infecţii urinare U71

U71 Cistita / alte infecţii urinare N30, N39.0
incl: bacteriurie asimptomatică; cistita acută şi cronică (non-venerică); infecţii

ale tractului urinar inferior; infecţii ale tractului urinar NA
excl: pielonefrita U70, uretrita U72, vaginita X84; balanita Y75
Notă: codificarea în sarcină, de asemenea cu W84

U72 Uretrita B37.4, N34
incl: uretrita produsă de chlamidii, uretrita nespecifică, sindrom uretral, meatita
excl: meatita gonococică la femei X71; uretrita tricomoniazică; femei X73,

uretrita gonococică la bărbaţi Y71
crit: secreţie uretrală cu micţiuni frecvente, senzaţie de arsură, durere sau

micţiune imperioasă fără bacteriurie la microscopie sau cultură sau
inflamaţia meatului urinar extern

consid:  micţiune dureroasă U01; micţiune frecventă / imperioasă U02; vezică
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iritabilă U13; secreţie metrală X29, Y03

U75 Tumori maligne renale C64, C65
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  neoplasm de tract urinar NA U79

U76 Tumori maligne de vezică urinară C67
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  neoplasm de tract urinar NA U79

U77 Alte neoplasme urinare C66, C68
incl: tumori maligne de ureter şi uretră
excl: tumori maligne de prostată Y77
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  neoplasm de tract urinar NA U79

U78 Tumori benigne ale tractului urinar D30
incl: papilom al vezicii urinare; polipi ai tractului urinar
excl: hipertrofie de prostată Y85
crit: aspect histologic caracteristic
consid:  neoplasm de tract urinar NA U79

U79 Neoplasm de tract urinar NA D09.0, D09.1, D41
incl: neoplasm NA al vezicii, rinichiului, ureterului, uretrei
excl: neoplasme de tract urinar U75, U76, U77, U78, confirmate diagnostic

U80 Leziunile tractului urinar S37.0 la S37.3, T19.0, T19.1,
T28.3, T28.8

incl: contuzie renală; corpi străini în tractul urinar

U85 Anomalii congenitale ale tractului urinar Q60 la Q64
incl: duplex renal / uretral; rinichi polichistic (congenital)

U88 Glomerulonefrita / nefroza N00, N01, N03, N04, N05, N07,
N14, N15.0, N15.8

incl: glomerulonefrita acută, nefropatie prin analgezice, glomerulonefrită
cronică, nefrita, nefropatia, sindrom nefrotic

excl: insuficienţa renală U99
crit: ≥ 3 dintre următoarele: hematurie, proteinurie, retenţie renală de sare şi apă;

scăderea funcţiie renale, anomalii persistente ale sedimentului urinar sau
evidenţa prin biopsie renală

consid:  test anormal de urină U98; acuze renale U14
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U90 Albuminurie / proteinurie ortostatică N39.2
incl: proteinurie posturală
crit: albuminurie apărută după mobilizare, lipsa albuminuriei după repaus

nocurn şi în absenţa unei boli renale
consid:  proteinuria NA U98

U95 Calcul urinar N20, N21
incl: calculi în vezică, rinichi, ureter; urolitiază
crit: durere colicativă şi fie hematurie şi istoric de calcul renal, fie pasajul

calculului sau evidenţierea imagistică a calculului
consid:  sânge în urină U06; albuminurie / proteinurie ortostatică U90

U98 Test urinar patologic NA N39.1, R80, R81, R82
incl: glicozuria, proteinuria, piuria
excl: hematurie / sânge în urină U06; albuminurie / proteinurie ortostatică U90

U99 Alte afecţiuni urinare             N06, N13, N17, N17.0, N17.1, N17.2, N17.8,
N17.9, N18, N18.0, N18.8, N18.9, N19, N25, N25.0, N25.1, N25.8, N25.9,

      N26, N27, N27.0, N27.1, N27.9, N28, N31, N32, N35, N35.0, N35.1,
  N35.8, N35.9, N36, N39.8, N39.9, R39.2, T19.8, T19.9, Z90.5, Z90.6,Z94.0

incl: diverticul al vezicii urinare; hidronefroza; rinichi hipertrofic; obstrucţie a
colului vezical; insuficienţă renală; caruncul renal, strictură uretrală, reflux
ureteral; uremie;

W. Sarcina, planificarea familială
Componenta 1 – Semne şi simptome

W01 Suspiciune de sarcină Z32.0
incl: menstruaţie întârziată sau simptomatologie sugestivă de sarcină
excl:  teama de sarcină W02; sarcină confirmată W78, W79

W02 Teama de sarcină Z71.1
incl: grija privind o sarcină nedorită
excl: preocuparea sau teama de confirmare a sarcinii nedorite W79

W03 Sângerare antepartum O20, O46

W05 Greţuri / vărsături de sarcină O21
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incl: hiperemeza, greţuri de dimineaţă în sarcina confirmată

W10 Contracepţia postcoitală Z30.3
incl: pilula de a doua zi

W11 Contracepţia orală Z30.4
incl: planificare familială prin terapie hormonală

W12 Contracepţia intrauterină T83, Z30.1, Z30.5
incl: planificare familială prin utilizarea dispozitivelor mecanice intrauterine

W13 Sterilizarea la femeie Z30.2
incl: planificarea familială care implică sterilizarea femeii

W14 Alte mijloace contraceptive Z30.0, Z30.8, Z30.9
incl: contracepţia NA, planificarea familială NA
excl: consiliere genetică A98; contracepţia orală W11; dispozitive intrauterine

W12; sterilizare la femeie W13

W15 Infertilitatea / subfebrilitatea N97, Z31
incl: sterilitate primară şi secundară
crit: concepţie eşuată după 2 ani de încercări
consid:  simptome / semne de sarcină W29

W17 Sângerare postpartum O72
crit: sângerare masivă în intervalul de 6 săptămâni postpartum
consid:  acuze postpartum W18

W18 Semne / simptome postpartum O90.9
excl: depresie puerperală P76; sângerare W17; acuze privind lactaţia W19;

complicaţii W96
crit: acuze legate de perioada postpartum în intervalul de 6 săptămâni de la

naştere

W19 Simptome / semne legate de sâni / lactaţie O92.5 la O92.7
incl: galactoreea; supresia lactaţiei; ablactaţia
excl: mastita puerperală W94; mameloane cu ragade W95

(W20) Anulat, inclus în W19

W21 Preocuparea pentru imaginea corporală corelată cu sarcina  R46.8

W27 Teama de complicaţii ale sarcinii Z71.1
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incl: teama de anomalii congenitale la copil
excl: dacă anomalia congenitală a fost diagnosticată, se codifică anomalia
crit: preocuparea sau teama de complicaţie la un pacient care nu le prezintă sau

anterior de confirmarea lor

W28 Funcţionalitate limitată / dizabilitate la femeie Z73.6
incl: instabilitate pelviană
crit: limitarea funcţiei / dizabilitate datorită unei probleme legate de sarcină
Notă:  Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate pentru evaluarea

statusului funcţional al pacientului (vezi cap.8)

W29 Alte simptome / acuze ale sarcinii R68.8
incl: simptome / acuze corelate cu planificarea familială

Componenta 7 – Diagnostice / afecţiuni

W70 Infecţia puerperală O85, O86.1, O86.3
excl: tetanus în obstetrică N72
crit: infecţii ale canalului bazinului membranos sau organelor reproductive în

cadrul a 6 săptămâni postpartum

W71 Complicaţiile infecţioase ale sarcinii O23, O41.1, O75.2,
O75.3, O86.2, O86.4, O86.8, O98

excl: infecţie purperală W70; mastită puerperală W94.

W72 Neoplasme corelate cu sarcina C58
incl: tumori benigne legate de sarcină, tumora în timpul sarcinii nespecificată ca

fiind malignă sau benignă sau fără ex. histopatologic,  mola hidatiformă

W73 Tumori benigne / incerte, corelate cu sarcina O01
incl: mola hidatiformă

W75 Leziuni care complică sarcina T14.9
incl: leziuni care interferă cu sarcina
excl: leziuni recente determinate de naştere W92, W93

W76 Anomalii congenitale ce complica sarcina O99.8
incl: anomalii materne care ar putea afecta sarcina, naşterea

W78 Sarcina Z32.1, Z33, Z34
incl: sarcina confirmată
excl: sarcina nedorită W79, sarcina ectopică W80; sarcina cu risc crescut W84
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W79 Sarcina nedorită Z32.1

W80 Sarcina ectopică O00
crit: confirmare prin palpare, ultrasonografie, laparoscopie, colposcopie sau

chirurgie
consid:  sângerare antepartum W03, alte simptome sau acuze în sarcină W29

W81 Toxemia în sarcină O10 la O16
incl: eclampsia; hipertensiunea arterială; edeme şi proteinurie în sarcină;

preeclampsie
consid:  alte simptome sau semne în sarcină W29

W82 Avort spontan O02, O03, O05, O06
incl: eminenţă de avort, avort complet, incomplet; habitual
excl: avort indus W83; sângerare antepartum W03; contracţii premature după

săptămâna 22 de sarcină W92, W93; moarte fetală; născut mort după
săptămâna 22 de sarcină W93

W83 Avort indus O04, Z30.3
incl: terminarea sarcinii; toate complicaţiile

W84 Sarcina cu risc crescut O24.0 la O24.3, O24.9, O25, O30 la O36,
O40, O43, O44, O99, Z35

incl: primipară de vârstă înaintată; anemia de sarcină; diabet zaharat sau alte boli
cronice preexistente care afectează sarcina (vezi nota) disproporţie feto-
uterină; hidramnios; tulburări de prezentaţie; sarcina multiplă; placenta
previa; operaţie cezariană precedentă; făt mic faţă de  vârsta sarcinii

excl: infecţie care complică sarcina W71; sarcina ectopică W80; toxemia în
sarcină W81; diabet zaharat gestaţional W85

W85 Diabet zaharat gestaţional O24.4
incl: diabet manifestat pe perioada sarcinii
excl. diabet preexistent T89 sau T90
crit: glicemia a jeune peste 5,5 mmoli/l şi/sau nivelul glicemiei > 8,0 mmol/l la

24 de ore de la încărcarea orală cu 75 g glucoză prin testul de toleranţă
consid:  hiperglicemia A91

W90 Expulzia necomplicată a fătului viu O80, Z37.0, Z37.9, Z38

W91 Expulzie necomplicată, naştere de făt mort Z37.1, Z37.9

W92 Expulzie complicată; naştere de făt viu O42, O45, O60 la O71,



138                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

O73, O75.0, O75.1, O75.4 la O75.9, O81 la O84, Z37.2, Z37.5, Z37.9, Z38
incl: făt viu după delivrenţă patologică; extracţie asistată; prezentaţie pelvină,

operaţie cezariană; distocie; inducerea travaliului; leziuni cauzate de naştere;
placenta previa; versiune

excl: hemoragie W17; eclampsie W81

W93 Expuzie complicată, naşterea de făt mort O42, O45, O60 la O71,
O73, O75.0, O75.1, O75.4 la O75.9, O81 la O84,
O60 la Z37.1, Z37.3, Z37.4, Z37.6, Z37.7, Z37.9

incl: născut mort după delivrenţă patologică; extracţie asistată; prezentaţie
pelvină, operaţie cezariană; distocie; inducerea travaliului; leziuni cauzate de
naştere; placenta previa; versiune

excl: hemoragie W17; eclampsie W81

W94 Mastita purperală O91
incl: abces al sânului
crit: durere, inflmaţia a sânilor la 6 săptămâni de la naştere sau în timpul

lactaţiei
consid:  tulburări ale lactaţiei W19

W95 Alte afecţiuni la sânilor în sarcină / perioada puerperală O92.0 la O92.4
incl: afecţiuni ale sânilor în perioada puerperală; ragade ale sânilor
excl: tulburări ale lactaţiei W19; mastita W94; tulburări fără corelaţie cu sarcina

sau lactaţia X21

W96 Alte complicaţii ale perioadei puerperale O87, O90.4, O90.5,
O90.8, O90.9

excl: depresie puerperală P76; infecţie puerperală W70; toxemia W81; afecţiuni
ale sânilor W95

W99 Alte afecţiuni ale sarcinii / expulziei O07, O08, O22, O26, O28,
O41.0, O41.8, O41.9, O47, O48, O88, O95 la O97

excl: sarcina fantomă / pseudosarcina P75

X. Aparatul genital feminin (inclusiv sânii)
Componenta 1 - Semne şi simptome

X01 Durerea genitală la femeie R52
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incl: durere pelvică; durere vulvară
excl: durere menstruală X02, dispareunia X04, durerea sânilor X18

X02 Durere menstruală N94.4 la N94.6
incl: dismenoreea

X03 Durerea intermenstruală N94.0
incl: durere ovulatorie

X04 Contact sexual dureros N94.1, N94.2
incl: dispareunie, vaginism NA
excl: probleme sexuale psihogene P07, P08

X05 Menstruaţie redusă / absentă N91
incl: amenoree; menstruaţie întârziată sau tardivă; oligomenoree
excl: problemele sarcinii W01; teama de sarcină W02

X06 Menstruaţie excesivă N92.0, N92.2, N92.4
incl: menoragia; sângerare pubertală

X07 Menstruaţie neregulată / frecventă          N92.1, N92.5, N92.6
incl: polimenoreea
excl: menoragia X06; sângerare pubertală X08

X08 Sângerare intermenstruală          N92.3, N93.8, N93.9
incl: hemoragie intermenstruală, sângerare uterină disfuncţională; metroragie;

sângerare ovulatorie; secreţie hemoragică redusă
excl: sângerare postmenopauză X12; sângerare postcoitală X13

X09 Simptome / acuze premenstruale N94.9
excl: sindrom de tensiune premenstruală X89

X10 Amânarea menstruaţiei Z30.9
crit: întârzierea menstruaţiei regulate obişnuite; prin utilizare de  hormoni

X11 Simptome / acuze ale menopauzei N95.1 la N95.3, N95.8, N95.9
incl: simptome legate de menopauză; sindrom de menopauză; vaginita atrofică;

vaginita senilă
excl: sângerare postmenopauză X12

X12 Sângerare postmenopauză N95.0
crit: sângerare vaginală care urmează fie unei perioade de amenoree de cel puţin

6 luni; fie demonstrarea menopauzei prin teste adecvate de laborator
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consid:  menstruaţie neregulată X07

X13 Sângerare postcoitală N93.0
incl: sângerare la contactul sexual

X14 Secreţie vaginală   N89.8
incl: flora vaginală, leucoree
excl: sângerare X06, X07, X08; vaginita atrofică X11; gonoree X71; candidoză

urogenitală X72; trichomoniază X73; infecţie cu Chlamidia X92

X15 Alte acuze/simptome vaginale N89.9
incl: uscarea mucoasei vaginale
excl: durere genitală X01; vaginism organic X04; vaginită atrofică X11

X16 Acuze/simptome vulvare L29.2, N90.9
incl: prurit vulvar, senzaţie de uscare
excl: durere la nivel vulvar X01; abces vulvar X99

X17 Acuze/simptome la nivelul pelvisului N94.9
excl: durere la nivel genital X01

X18 Durere la nivel mamar N64.4
incl: mastodinia
excl: dureri la nivelul sânilor în perioada de sarcină/lactaţie W19

X19 Formaţiuni nodulare la nivelul sânilor N63
incl: chisturi mamare

X20 Acuze/simptome la nivel mamelonar N64.0, N64.5
incl: Secreţii mamelonare, fisuri mamelonare, durere/prurit mamelonar, retracţia

mamelonului
excl: acuze/simptome mamelonare în sarcină/lactaţie W19

X21 Alte acuze/simptome la nivel mamar N61, N62, N64.3, N64.5, N64.9
incl: mastita (în afara perioadei de lactaţie), mastopatie, galactoree
excl: mastita de lactaţie W94

X22 Preocuparea pentru aspectul sânilor R46.8

X23 Teama de afecţiuni transmise pe cale sexuală Z71.1
excl: teama de HIV/SIDA B25; dacă pacientul prezintă afecţiunea, aceasta va fi

codificată
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crit: Preocuparea pentru/teama de o afecţiune transmisă sexual la un pacient care
nu prezintă boala/înainte de diagnosticare

X24 Teama de disfuncţii sexuale Z70, Z71.1
excl: Disfuncţii sexuale P07, P08
crit: Preocuparea pentru/teama de disfuncţie sexuală la o pacientă care nu

prezintă boala/înainte de diagnosticare

X25 Teama de cancer genital Z71.1
excl: Dacă pacienta prezintă boala, aceasta va fi codificată
crit: Preocuparea pentru/teama de cancer genital la o pacientă care nu prezintă

boala/înainte de diagnosticare

X26 Teama de cancer al sânului la femeie Z71.1
excl: Dacă pacienta prezintă boala, aceasta va fi codificată
crit: Preocuparea pentru/teama de cancer al sânului la o pacientă care nu

prezintă boala/înainte de diagnosticare

X27 Preocuparea pentru/teama de cancer genital sau al sânului Z71.1
excl: teama de cancer genital X25; teama de cancer al sânului X26; dacă pacienta

prezintă boala, aceasta va fi codificată
crit: Preocuparea pentru/teama de alte afecţiuni genitale sau mamare la o

pacientă care nu prezintă boala/înainte de diagnosticare

X28 Funcţionalitate limitată/disabilitate(X) Z73.6, Z90.7
excl: disfuncţia sexuală P07, P08; dispareunie, vaginism X04
crit: limitarea funcţiilor/disabilitate datorită unei probleme a aparatul genital

feminin(inclusiv sânii)
Notă: Diagramele COOP/WONCA sunt disponibile evaluarea stării funcţionale a

pacientului (vezi capitolul 8)

X29 Alte acuze/simptome  genitale la femeie N94.9, R36
incl: secreţia uretrală

Componenta 7 – Diagnostice / boli

X70 Sifilis la femeie A50, A51, A52, A53, A65
incl: sifilis cu orice localizare
crit: evidenţierea microscopică a Treponemei pallidum sau test serologc pozitiv

pentru sifilis

X71 Gonoree la femeie A54
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incl: gonoree cu orice localizare
crit: secreţie vaginală purulentă după un contact cu o persoană afectată sau

evidenţierea diplococilor gram negativi intracelular în secreţie sau culturi
de Neisseria gonorrhea

consid: uretrita U72; secreţie uretrală X29

X72 Candidoză genitală la femeie B37.3, B37.4
incl: infecţie candidozică a vaginului/colului, thrush
crit: inflamarea pielii sau a mucoasei urogenitale, cu exudat caracteristic alb

aderent sau evidenţierea Candida
consid: Secreţie vaginală X14; vaginita X84

X73 Trichomoniaza genitală la femeie A59.0
crit: secreţie caracteristică fetidă sau evidenţierea microscopică a Trichomonei
consid: Secreţie vaginală X14; vaginita X84

X74 Boala inflamatorie a pelvisului N70, N71, N73
incl: endometrita, oophorita, salpingita
excl: boli cu transmitere pa cale sexuală X70-X73; infecţia cu Chlamidia la

femeie X92
crit: durere la nivel pelvic cu hipersensibilitate la palparea uterului sau anexelor

plus alte semne de inflamaţie
consid: sindromul de congestie pelvică X99

X75 Tumori maligne ale colului uterin C53, D06
incl: carcinom in-situ al colului, neoplazie intraepitelială de gradul 3
excl: frotiu anormal de col uterin gradul 1 şi 2 X86
crit: aspect histologic specific

X76 Tumori maligne ale sânului la femeie C50
incl: carcinom in-situ de sân la femei, carcinom intraductal
crit: aspect histologic specific
consid: formaţiune tumorală la nivelul sânului X19

X77 Alte tumori maligne ale aparatului genital feminin C51, C52, C54,
C55, C56, C57

incl: tumori ale anexelor, ovarelor, uterului, vaginului, vulvei
excl: carcinom in-situ al colului uterin X75, alte carcinoame genitale in-situ X81
crit: aspect histologic specific
consid: alte tumori genitale feminine/nespecificate  X81

X78 Fibromiomul uterin D25
incl: uter fibroid, fibromiom al colului uterin,
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crit: creşterea în volum a uterului în afara sarcinii sau a unei boli neoplazice, cu
una sau mai multe formaţiuni tumorale uterine

X79 Tumoră benignă de sân la femeie D24
incl: fibroadenom
excl: chist mamar X88
crit: modificări caracteristice la ex. histopatologic
consid: formaţiuni nodulare la nivelul sânilor X19

X80 Tumori genitale benigne la femei D26, D26.0, D26.1,
D26.7, D26.9, D27, D28

excl: polip cervical X85: chist fiziologic al ovarului X99

X81 Neoplasm genital, altele/nespecificate D05, D07.0, D07.1, D07.2,
D07.3, D39, D48.6

incl: alte tumori genitale feminine nespecificate ca fiind benigne sau maligne sau
fără ex histopatologic; alte carcinoame-in-situ

excl: carcinom-in-situ de cervix X75, polip endometrial X99

X82 Leziuni genitale la femeie S30.2, S31.4, S31.5, S37.4, S37.40,
S37.41, S37.5, S37.50, S37.51, S37.6, S38.0,

S38.2, T19.2, T19.3, T28.3, T28.8
incl: corp străin intravaginal, circumcizia feminină
excl: leziuni datorate naşterii W92, W93

X83 Defecte congenitale genitale feminine Q50, Q51, Q52, Q56, Q83
incl: hermafroditism, himen neperforat
excl: alte sindroame genetice A90

X84 Vaginite/vulvite NA N76
incl: vaginoza, gardnerella
excl: cadidoza genitală X72, trichomoniaza genitală X73, vaginita atrofică X11

X85 Afecţiuni ale colului cervical NA N72, N84.1, N86, N87, N87.0
 N87.1, N87.2, N87.9, N88

incl: eroziuni cervicale; leukoplakie  cervicală; cervicite; polip al mucoasei
cervicale; dilacerări vechi ale cervixului.

excl: anomalii ale cervixului în timpul sarcinii/naşterii/perioada puerperală W77;
frotiu Babeş-Papanicolau anormal X86.

X86 Frotiu Papanicolau modificat N87
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incl: neoplasm cervical intraepitelial gr.1 şi 2, displazia cervicală
excl: neoplasm cervical intraepitelial gr.3 X75.

X87 Prolaps uterovaginal N81
incl: cistocel, rectocel, procidenţa
excl: incontinenţă de stress U04

X88 Boală chistică mamară N60
incl: boală chistică cronică de sân, fibroadenoză chistică, displazie, chist solitar

al sânului.

X89 Sindrom de tensiune premenstruală N94.3
crit: apariţie periodică în timpul ciclului mentrual a două sau mai multe semne

ca: edemul, creşterea consistenţei sau tumefierea sânilor, cefalee,
iritabilitate, dispoziţie capricioasă.

consid: simptome premenstruale X09

X90 Herpes genital la femeie A60
incl: herpes simplex ano-genital la femeie
crit: vezicule mici cu apariţie şi localizare caracteristice, cu evoluţie spre

ulceraţii dureroase şi cicatrici

X91 Condyloma acuminata la femeie A63.0
incl: negi venerieni, infecţie cu virusul papilloma
crit: apariţie caracteristică a leziunilor sau examen histologic caracteristic

X92 Infecţia genitală cu Chlamydia la femeie A56
crit: infecţie demonstrată cu chlamydia la femeie

X99 Alte boli genitale la femeie A55, A57, A58, A63.8, N61, N64.1, N64.2,
N64.8, N75, N80, N82, N83, N84.0, N84.2, N84.3, N84.8, N84.9, N85,

N89.0, N89.1, N89.2, N89.3, N89.4, N89.5, N89.6, N89.7, N90.0, N90.1,
N90.2, N90.3, N90.4, N90.5, N90.6, N90.7, N90.8, N94.8, N94.9, N96,

N98, Z90.1, Z90.7
incl: Chist sau abces bartolinian; polip endometrial; endometrioza; fistula

tractului genital; sindrom de congestie pelviană; chist ovarian fiziologic.
excl: boli cu transmitere sexuală NA A78.

Y. Aparatul genital masculin
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Componenta 1 - Semne şi simptome

Y01 Durere la nivelul penisului N48.9, R52
excl: priapism, erecţie dureroasă Y08

Y02 Durere la nivelul testiculului/scrotului N50.9, R10.2, R52
incl: perineu, pelvis

Y03 Scurgeri uretrale la bărbat R36

Y04 Simptome/acuze legate de penis N48.9
incl: simptome/acuze legate de prepuţ
excl: durere peniană Y01; erecţie dureroasă, priapism Y08

Y05 Simptome/acuze legate de scrot/testicule, altele N50.9
incl: noduli la nivelul testicolului
excl: durere la nivelul testiculului/scrotului Y02

Y06 Simptome/acuze legate de prostată N40, N42.9
incl: prostatism
excl: urinare frecventă/urgentă U02, retenţie urinară U08

Y07 Impotenţa NA N48.4
incl: impotenţa de origine organică
excl: scăderea dorinţei sexuale P07, dificultatea realizării actului sexual P08,

impotenţa psihogenă P08.

Y08 Simptome/acuze legate de funcţia sexuală N48.3, N48.9
incl: erecţie dureroasă, priapism
excl: reducerea dorinţei sexuale P07, dificultatea realizării actului sexual P08,

impotenţa psihogenă P08.

Y10 Infertilitate / subfertilitate N46
crit: imposibilitatea concepţiei după 2 ani de încercări.

Y13 Sterilizarea Z30.2
incl: planificarea familială folosind sterilizarea masculină, vasectomia.

Y14 Planificarea familială, alte metode de Z30.0, Z30.8, Z30.9
incl: contracepţia NA, planning familial NA
excl: consiliere genetică A98
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Y16 Simptome /acuze legate de sân la bărbat N62, N63
incl: noduli mamari la bărbat, ginecomastia
excl: boală mamară la bărbat Y99

Y24 Teama de disfuncţie sexuală la bărbat Z71.1
excl: la pacientul cu boala diagnosticată se codifică boala
crit: grija sau teama de disfuncţii sexuale la un pacient fără boală sau la care

boala nu este dovedită.

Y25 Teama de boli venerice la barbat Z71.1
excl: teama de HIV sau SIDA B25; la pacientul cu boala diagnosticată se

codifică boala.
crit: grija sau teama de boli venerice la un pacient fără boală sau la care boala nu

este dovedită.

Y26 Teama de cancer genital la bărbaţi Z71.1
excl: la pacientul cu boala diagnosticată se codifică boala
crit: grija sau teama de cancer genital la un pacient fără boală sau la care boala

nu este dovedită.

Y27 Teama de alte boli genitale Z71.1
excl: teama de boli cu transmitere sexuală Y25; teama de cancer genital Y26; la

pacientul cu boala diagnosticată se codifică boala
crit: grija sau teama de alte boli genitale la un pacient fără boală sau la care

boala nu este dovedită.

Y28 Limitarea fucţiei/tulburarea funcţiei genitale la bărbaţi Z73.6, Z90.7
excl: disfuncţia sexuală P07, P08; impotenţa NA Y07.
crit: limitarea funcţiei/dizabilitate datorită unei probleme a aparatului genital

masculin (inclusiv sânii)
Notă: Diagramele COOP/WONCA sunt disponibile evaluarea stării funcţionale a

pacientului (vezi capitolul 8)

Y29 Alte simptome / acuze legate de aparatul genital la bărbaţi N50.9

Componenta 7 – Diagnostice / boli

Y70 Sifilis la bărbaţi A50, A51, A52, A53, A65
incl: Sifilisul cu orice localizare
crit: evidenţierea Treponema pallidum prin ex. microscopic sau teste serologice

pozitive.
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Y71 Gonoreea la bărbaţi A54
incl: gonoreea cu orice localizare
crit: scurgeri uretrale sau rectale cu diplococi gram-negativi sau Neisseria

gonorrhoea pozitivi în cultură
consid: uretrita U72; scurgeri uretrale Y03

Y72 Herpes genital A60
incl: herpes anogenital, herpes genital
crit: vezicule mici cu aspect şi localizare caracteristică ce evoluează către

ulceraţii dureroase şi cruste

Y73 Prostatită / inflamaţia veziculelor seminale A59.0, N41, N49.0
crit: sensibilitate la palparea prostatei / veziculelor seminale şi  semne de

inflamaţie la testul urinii

Y74 Orhita / epididimita N45
excl: tuberculoza A70; parotidita epidemică D71; orhita gonococică Y71;

torsiunea testiculului Y99
crit: inflamarea şi hipersensibilitatea testiculului / epididimului şi absenţa unei

etiologii specifice ( parotidită, orhită gonococică, tuberculoză, traumatism
sau torsiune)

consid: simptome testiculare Y05

Y75 Balanita B37.4, N48.1
incl: candidoza glandului penian
excl: scabia S72; sifilis la barbat Y70; gonoree la barbat Y71; herpes genital la

barbat Y72
crit: semne de inflamaţie la nivelul prepuţului / glandului

Y76 Condylomata acuminata la bărbat A63.0
incl: veruci veneriene, infecţie cu virusul papilloma
crit: Aspect caracteristic al leziunilor sau aspect histologic specific

Y77 Tumori maligne ale prostatei C61
crit: aspect histologic caracteristic
consid: tumori genitale benigne / nespecifice Y79

Y78 Alte tumori genitale maligne C50, C60, C62, C63
incl: carcinom testicular / seminom, carcinom mamar
crit: aspect histologic specific
consid: tumori genitale benigne / nespecifice Y79

Y79 Tumori genitale benigne / nespecifice D07.4, D07.5, D07.6, D24,



148                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

D29, D40, D48.6
incl: tumori genitale benigne, tumori nespecificate a fi benigne sau maligne  /

histologia nu e disponibilă, tumoră mamară benignă
excl: hipertrofie de prostată Y85

Y80 Leziuni ale aparatului genital masculin S30.2, S31.2, S31.3, S31.5,
S38.0, S38.2, T28.3, T28.8

incl: circumcizie

Y81 Fimoza / prepuţ supradimensionat N47
incl: parafimoza
crit: în cazul prepuţului supradimensionat: membrană prepuţială în exces cu

imposibilitatea de acoperire a glandului
în cazul fimozei: aderenţa prepuţului care împiedică retracţia la nivelul
glandului

Y82 Hipospadias Q54

Y83 Ectopia testiculară Q53
incl: criptorhidia
excl: testicul retractil Y84
crit: testicul absent din scrot; imposibilitate a manipulării testiculului la nivel

scrotal

Y84 Alte anomalii ale aparatului genital masculin Q55, Q56, Q83
incl: hermafroditism, testicul retractil

Y85 Hipertrofie benignă a prostatei N40
incl: fibrom, hiperplazie, obstrucţie prostatică, prostatomegalie
crit: prostată lărgită,netedă, fermă evidenţiată prin palpare / cistoscopie /

imagistică, fără semne de carcinom prostatic.
consid: acuze / simptome legate de micţiune U01, U02, U03, U04, U05; retenţia

de urină U08

Y86 Hidrocel N43.0, N43.1, N43.2, N43.3
crit: inflamaţie fluctuentă nedureroasă în jurul testiculului sau cordonului

spermatic la transiluminare sau cu ajutorul imagisticii.
consid: alte acuze / simptome ale scrotului / testiculelor Y05

Y99 Alte afecţiuni ale aparatului genital masculin A55, A57, A58, A63.8,
N42.0, N42.1, N42.2, N42.8, N42.9, N43.4, N44, N48.0, N48.2, N48.5,

N48.6, N48.8, N49.1, N49.2, N49.8, N49.9, N50.0, N50.1, N50.8,
N50.9, N51, N64.8, Z90.7
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incl: Afecţiuni ale glandei mamare; chist epididimal; spermatocel; torsiunea
testiculului

excl: afecţiuni transmise pe cale sexuală NA A78; ginecomastia Y16;
carcinom mamar Y78

Z. Aparatul genital masculin

Componenta 1 - Semne şi simptome

Z01 Probleme financiare Z59.5, Z59.6, Z59.7, Z59.8, Z59.9
Notă: Problemele legate de condiţiile de viaţă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi
condiţiile obiective de trai, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea
acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
viaţă precum şi a percepţiei individului.

Z02 Probleme legate de apă şi alimentaţie Z58.6, Z59.4
Notă: Problemele legate de condiţiile de viaţă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi
condiţiile obiective de trai, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea
acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
viaţă precum şi a percepţiei individului.

Z03 Probleme legate de mediul casnic Z59.0, Z59.1, Z59.2,
Z59.3, Z59.8, Z59.9

Notă: Problemele legate de condiţiile de viaţă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi
condiţiile obiective de trai, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea
acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
viaţă precum şi a percepţiei individului.

Z04 Probleme social-culturale Z60.1, Z60.2, Z60.3, Z60.4,
Z60.5, Z60.8, Z60.9

incl: sarcina nelegitima
excl: sarcina nedorita W79
Nota: Problemele legate de condiţiile de viaţă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi
condiţiile obiective de trai, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea
acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
viaţă precum şi a percepţiei individului
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Z05 Probleme legate de muncă Z56.1, Z56.2, Z56.3, Z56.4, Z56.5,
Z56.6, Z56.7, Z57

Notă: Problemele legate de condiţiile de muncă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi
condiţiile obiective de muncă, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea
acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
muncă precum şi a percepţiei individului.

Z06 Probleme datorate lipsei serviciului Z56.0
Notă: Problemele legate de lipsa unui loc de muncă trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent de natura
obiectivă a lipsei locului de muncă, pacienţii pot să le considere problematice.
Definirea acestor probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul
condiţiilor de angajare precum şi a percepţiei individului.

Z07 Probleme legate de educaţie Z55
Notă: Problemele legate de educaţie trebuie exprimate de către pacient,cu
acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent care ar fi condiţiile
educaţionale obiective, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea acestor
probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de educaţie
precum şi a percepţiei individului.

Z08 Probleme legate de bunăstarea socială Z59.7
Notă: Problemele legate de bunăstarea socială trebuie exprimate de către
pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent de condiţiile
sociale obiective, pacienţii pot să le considere problematice. Definirea acestor
probleme necesită cunoaşterea diferenţelor absolute în cadrul condiţiilor de
bunăstare socială precum şi a percepţiei individului.

Z09 Probleme legale Z65.0, Z65.1, Z65.2, Z65.3
Notă: Problemele legale trebuie exprimate de către pacient,cu acceptarea problemei
şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent de condiţiile legale obiective, pacienţii pot să le
considere problematice. Definirea acestor probleme necesită cunoaşterea
diferenţelor absolute în cadrul chestiunilor legale precum şi a percepţiei individului.

Z10 Probleme legate de sistemul de îngrijiri de sănătate Z64.4, Z75
Notă: Problemele legate de sistemul de îngrijiri de sănătate trebuie exprimate de
către pacient,cu acceptarea problemei şi cu dorinţa de a fi ajutat. Indiferent de
condiţiile obiective legate de sistemul de îngrijiri de sănătate pacienţii pot să le
considere problematice. Definirea acestor probleme necesită cunoaşterea
diferenţelor absolute în cadrul sistemului de îngrijiri de sănătate precum şi a
percepţiei individului.
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Z11 Probleme ale complianţei şi ale stării de boală Z75
Notă: Diagnosticul de problemă socială provenind din starea de boală necesită
acceptarea de către pacient a existenţei problemei şi dorinţa de a fi ajutat.

Z12 Probleme de relaţia cu partenerul T74.0, T74.3, Z63.0
incl: abuz emoţional
excl: abuz fizic Z25
crit: Diagnosticul de problemă în relaţia dintre membrii familiei necesită

acceptarea problemei de către pacient şi dorinţa de a fi ajutat.
Notă: Diagnosticul de problema în relaţia dintre membrii familiei necesită
acceptarea problemei de către pacient şi dorinţa de a fi ajutat.

Z13 Probleme legate de comportamentul partenerului Z63.0
incl: infidelitate, abuz fizic
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din comportamentul unui partener
necesită acceptarea problemei de către pacient şi dorinţa de a fi ajutat.

Z14 Probleme legate de boala unuia din parteneri Z63.6
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din starea de boală a unuia sau ambilor
parteneri necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat.

Z15 Probleme legate de pierderea/decesul partenerului Z63.4, Z63.5
incl: despărţire, divorţ
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din pierderea sau decesul  partenerului
de viaţă necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat.

Z16 Probleme provenite din relaţia cu copilul T74.0, T74.3, Z61,
Z62, Z63.8

incl: abuz(emoţional)
excl: abuz fizic Z25
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din relaţia cu copilul necesită
acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat.

Z18 Probleme legate de boala copilului Z63.6
Notă: Diagnosticul problemelor datorate bolii copilului necesită acceptarea
problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat.

Z19 Probleme provenite din pierderea/decesul unui copil Z63.4
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din pierderea sau decesul unui  copil
necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat.
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Z20 Probleme provenite din relaţiile familiale T74.0, Z63.1, Z63.8
incl: probleme ale relaţiilor cu părinţii/fraţii adulţi/alţi membri ai familiei
excl: probleme relaţionale cu partenerul Z12; probleme relaţionale cu copilul

Z16; probleme relaţionale cu prietenul Z24
Notă: diagnosticul problemelor provenite din relaţiile cu membrii familiei
necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat

Z21 Probleme ale comportamentului în familie Z63.1, Z63.9
excl: simptome/acuze în comportamentul copilului P22; simptome/acuze în

comportamentul adolescentului P23; probleme cu comportamentul
partenerului Z13

Notă: Diagnosticul problemelor provenite din comportamentul unui membru al
familiei necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat

Z22 Probleme provenite din îmbolnăvirea părinţilor/membrilor
familiei Z63.6, Z63.7

excl: probleme datorate îmbolnăvirii partenerului Z14
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din îmbolnăvirea unui membru al
familiei necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat

Z23 Probleme provenite din pierderea/decesul unui
părinte/membru al familiei Z63.4

excl: Pierderea partenerului Z15; pierderea unui copil Z19
Notă: Diagnosticul problemelor provenite din pierderea sau decesul unui
membru al familiei necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat

Z24 Probleme ale relaţiei cu prietenii Z63.9
excl: probleme ale relaţiei cu membrii familiei Z20
Notă: Diagnosticul problemelor datorate relaţiei cu prietenii necesită acceptarea
problemei şi dorinţa pacientului de a fi ajutat

Z25 Probleme datorate agresiunilor/evenimentelor
vătămătoare T74.1, T74.2, T74.8, T74.9, Z65.4, Z65.5

incl: victime ale abuzului fizic, ale violului şi agresiunilor sexuale
excl: probleme de ordin fizic ce urmează a fi codificate în rubricile adecvate  din

alte capitole; probleme psihologice codificate în capitolul P
Notă: Diagnosticul problemelor sociale rezultate în urma agresiunilor sau a altor
evenimente vătămătoare necesită acceptarea problemei şi dorinţa pacientului de a fi
ajutat

Z27 Teama de probleme sociale Z71.1
incl: teama/preocuparea pentru existenţa unei probleme sociale



Codificarea severităţii bolii                                                                                                   153

excl: dacă pacientul are o problemă socială, aceasta va fi codificată
crit: teama de probleme sociale la un pacient  fără aceste probleme

Z28 Funcţionare limitată/disfuncţie (Z) Z73.4, Z73.6
crit: Limitarea funcţionării normale/disabilitate datorată problemelor sociale,

inclusiv izolare/singurătate
Notă: Diagramele COOP/WONCA sunt adecvate evaluarea statusului funcţional

al pacientului (vezi cap. 8)

Z29 Probleme sociale NA Z58.0, Z58.1, Z58.2, Z58.3,
Z58.4, Z58.5, Z58.8, Z58.9, Z63.2, Z63.3, Z63.7, Z63.8,
Z63.9, Z64.0, Z64.1, Z65.8, Z65.9, Z72.6, Z72.8, Z72.9,

Z73.2, Z73.5, Z73.8, Z73.9, Z76.1
incl: probleme legate de mediu, simularea bolii

11.  Conversia codurilor din ICD-10

Legătura dintre ICPC şi ICD-10 este complexă. Există anumite concepte
comune, care nu sunt reprezentate cu exactitate în fiecare dintre ele. Totuşi, pentru
majoritatea rubricilor pot fi reprezentate una sau mai multe rubrici corespondente în
cealaltă clasificare. Acest lucru se poate realiza în ambele sensuri în cartea de faţă.

Datorită acestor probleme complexe, destul de frecvent, conversia unui cod
de la o clasificare la alta şi reconversia sa ulterioară nu va conduce în mod
obligatoriu la codul original, deoarece se poate alege dintr-o serie de coduri în
fiecare direcţie. Selecţii exacte se pot face doar în cazul în care se apelează la
ajutorul unui tezaur în folosirea titlului condiţiei respective. Motivul principal al
conversiei codurilor este de a indica locul în care se suprapune conţinutul rubricilor
din fiecare clasificare.

Conversia  ICPC-2 la ICD-10

În cadrul listei care conţine rubricile ICPC-2 (capitolul 10), fiecare rubrică
include toate rubricile înrudite din ICD-10. Acolo unde există o legătură cu toate
cele trei caractere ale codului ICD-10, acesta este prezentat; dacă legătura se face
doar cu o parte din codul ICD-10, se vor prezenta toate codurile relevante ICD-10 cu
patru caractere. Aceasta nu înseamnă că codurile ICD-10 enumerate au legătură
doar cu rubrica ICPC-2, de vreme ce  unele din rubricile codului ICD-10 se înrudesc
cu mai multe rubrici ICPC-2, fapt ce poate fi constatat urmărind lista de conversie a
codurilor din ICD-10 în ICPC-2 prezentată în acest capitol.



154                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate

Conversia ICD-10 la ICPC-2

În cadrul acestui capitol codurile de conversie sunt enumerate pentru toate
codurile ICD-10 cu trei caractere şi acolo unde nu se suprapune în totalitate cu
acelaşi cod ICPC-2, sunt date conversiile pentru toate codurile ICD-10 cu patru
caractere. Rubricile cu asterisc în ICD-10, care denotă manifestări ale altor boli, nu
sunt incluse, nefiind utilizate pentru diagnosticul principal; de asemenea nu sunt
incluse rubrici din capitolul XX al ICD-10 „Cauzele externe ale morbidităţii şi
mortalităţii”, datorită faptului că ICPC nu se bazează în general pe etiologie.
Excluderea acestor rubrici ICD-10 ajută la evitarea confuziei şi sublinierea faptului
că aceste conversii sunt utile ca indicatoare şi nu sunt exacte.
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ICD-10   ICPC-2
A00 D70
A01 D70
A02 D70
A03 D70
A04 D70
A05 D70
A06 D70
A08 D70
A09 D73
A15 A70
A16 A70
A17 A70
A18 A70
A19 A70
A20 A78
A21 A78
A22 A78
A23 A78
A24 A78
A25 A78
A26 A78
A27 A78
A28 A78
A30 A78
A31 A78
A32.0 S76
A32.1 N71
A32.7 A78
A32.8 A78
A32.9 A78
A33 N72
A34 N72
A35 N72
A36 R83
A37 R71
A38 A78
A39.0 N71
A39.1 A78
A39.2 A78
A39.3 A78
A39.8 A78
A39.9 A78
A40 A78
A41 A78
A42 A78
A43 A78
A44 A78

ICD-10   ICPC-2
A46 S76
A48.0 A78
A48.1 R81
A48.2 A78
A48.3 A78
A48.4 A78
A48.8 A78
A49 A78
A50 X70
A50 Y70
A51 X70
A51 Y70
A52 X70
A52 Y70
A53 X70
A53 Y70
A54 X71
A54 Y71
A55 X99
A55 Y99
A56 X92
A57 X99
A57 Y99
A58 X99
A58 Y99
A59.0 X73
A59.0 Y73
A59.8 A78
A59.9 A78
A60 X90
A60 Y72
A63.0 X91
A63.0 Y76
A63.8 X99
A63.8 Y99
A64 A78
A65 X70
A65 Y70
A66 S76
A67 S76
A68 A78
A69.0 D83
A69.1 D83
A69.2 A78
A69.8 A78
A69.9 A78
A70 A78

ICD-10   ICPC-2
A71 F86
A74.0 F10
A74.8 A78
A74.9 A78
A75 A78
A77 A78
A78 A78
A79 A78
A80 N70
A81 N73
A82 A77
A83 N71
A84 N71
A85.0 N70
A85.1 N71
A85.2 N71
A85.8 N71
A86 N71
A87 N71
A88.0 A76
A88.1 H82
A88.8 N73
A89 N73
A90 A77
A91 A77
A92 A77
A93 A77
A94 A77
A95 A77
A96 A77
A98 A77
A99 A77
A99.1 R28
B00.0 S71
B00.1 S71
B00.2 D83
B00.3 R74
B00.4 N71
B00.5 N71
B00.6 WI3
B00.7 A77
B00.8 S71
B00.9 S71
B01 A72
B02 S70
B03 A76
B04 A76

ICD-10   ICPC-2
B05 A71
B06 A74
B07 S03
B08.0 A76
B08.1 S95
B08.2 A76
B08.3 A76
B08.4 A76
B08.5 R74
B08.8 A76
B09 A76
B09 D72
B15 D72
B16 D72
B17 D72
B18 D72
B19 D72
B20 B90
B21 B90
B22 B90
B23 B90
B24 B90
B25 A77
B26 D71
B27 A75
B30 F70
B33.0 A77
B33.1 A77
B33.2 K70
B33.3 A77
B33.8 A77
B34 A77
B35 S74
B36 S74
B37.0 D83
B37.1 R83
B37.2 S75
B37.3 X72
B37.4 U72
B37.4 X72
B37.4 Y75
B37.5 N71
B37.6 K70
B37.7 A78
B37.8 A78
B37.9 A78
B38 A78
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B39 A78
B40 A78
B41 A78
B42 A78
B43 A78
B44 R83
B45 A78
B46 A78
B47 A78
B48 A78
B49 A78
B50 A73
B51 A73
B52 A73
B53 A73
B54 A73
B55 A78
B56 A78
B57 A78
B58.0 F73
B58.1 D97
B58.2 N71
B58.3 R83
B58.8 A78
B58.9 A78
B59 A78
B60 A78
B64 A78
B65 D96
B66 D96
B67 D96
B68 D96
B69 D96
B70 D96
B71 D96
B72 D96
B73 D96
B74 D96
B75 D96
B76 D96
B77 D96
B78 D96
B79 D96
B80 D96
B81 D96
B82 D96
B83 D96
B85 S73

B86 S72
B87 S73
B88.0 S72
B88.1 S73
B88.2 S72
B88.3 S73
B88.8 S73
B88.9 S73
B89 A78
B90 A70
B91 N70
B92 A78
B94.0 F86
B94.1 N71
B94.2 D97
B94.8 A78
B94.9 A78
B95 A78
B96 A78
B97 A77
B99 A78
C00 D77
C01 D77
C02 D77
C03 D77
C04 D77
C05 D77
C06 D77
C07 D77
C08 D77
C09 R85
C10 R85
C11 R85
C12 R85
C13 R85
C14.0 R85
C14.1 R85
C14.2 R85
C14.8 D77
C15 D77
C16 D74
C17 D77
C18 D75
C19 D75
C20 D75
C21 D75
C22 D77
C23 D77

C24 D77
C25 D76
C26 D77
C30.0 R85
C30.1 H75
C31 R85
C32 R85
C33 R84
C34 R84
C37 B74
C38.0 K72
C38.1 A79
C38.2 A79
C38.3 A79
C38.4 R85
C38.8 A79
C39 R85
C40 L71
C41 L71
C43 S77
C44 S77
C45.0 R85
C45.1 D77
C45.2 K72
C45.7 A79
C45.9 A79
C46.0 S77
C46.1 S77
C46.2 D77
C46.3 B74
C46.7 A79
C46.8 A79
C46.9 A79
C47 N74
C48 D77
C49 L71
C50 X76
C50 Y78
C51 X77
C52 X77
C53 X75
C54 X77
C55 X77
C56 X77
C57 X77
C58 W72
C60 Y78
C61 Y77

C62 Y78
C63 Y78
C64 U75
C65 U75
C66 U77
C67 U76
C68 U77
C69 F74
C70 N74
C71 N74
C72 N74
C73 T71
C74 T73
C75 T73
C76 A79
C77 B74
C78 A79
C79 A79
C80 A79
C81 B72
C82 B72
C83 B72
C84 B72
C85 B72
C88 B74
C90 B74
C91 B73
C92 B73
C93 B73
C94 B73
C95 B73
C96 B74
C97 A79
D00 D78
D01 D78
D02 R92
D03 S79
D04 S79
D05 X81
D06 X75
D07.0 X81
D07.1 X81
D07.2 X81
D07.3 X81
D07.4 Y79
D07.5 Y79
D07.6 Y79
D09.0 U79
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D09.1 U79
D09.2 F74
D09.3 T73
D09.7 A79
D09.9 A79
D10 D78
D11 D78
D12 D78
D13 D78
D14 R86
D15.0 B75
D15.1 K72
D15.2 K72
D15.7 A99
D15.9 A99
D16 L97
D17 S78
D18 S81
D19 R86
D20 D78
D21 L97
D22 S82
D23 S79
D24 X79
D24 Y79
D25 X78
D26 X80
D27 X80
D28 X80
D29 Y79
D30 U78
D31 F74
D32 N75
D33 N75
D34 T72
D35 T73
D36.0 B75
D36.1 N75
D36.7 A99
D36.9 A99
D37 D78
D38 R92
D39 X81
D40 Y79
D41 U79
D42 N76
D43 N76
D44 Tl3

D45 B75
D46 B82
D47 B75
D48.0 L97
D48.1 L97
D48.2 N76
D48.3 D78
D48.4 D78
D48.5 S79
D48.6 X81
D48.6 Y79
D48.7 F74
D48.7 K72
D48.8 H75
D48.9 A99
D50 B80
D51 B81
D52 B81
D53 B82
D55 B82
D56 B78
D57 B78
D58 B78
D59 B82
D60 B82
D61.0 B79
D61.1 A85
D61.2 A86
D61.3 B82
D61.8 B82
D61.9 B82
D62 B82
D64.0 B79
D64.1 B82
D64.2 A85
D64.2 A86
D64.3 B82
D64.4 B79
D64.8 B82
D64.9 B82
D65 B83
D66 B83
D67 B83
D68 B83
D69 B83
D70 B84
D71 B84
D72 B84

D73 B99
D74 B99
D75 B99
D76 B99
D80 B99
D81 B99
D82 B99
D83 B99
D84 B99
D86 B99
D89 B99
E00 T80
E01 T86
E02 T86
E03 T86
E04 T81
E05 T85
E06.0 T70
E06.1 T99
E06.2 T99
E06.3 T99
E06.4 T99
E06.5 T99
E06.9 T99
E07 T99
E10 T89
E11 T90
E12 T90
E13 T90
E14 T90
E15 T87
E16 T87
E20 T99
E21 T99
E22 T99
E23 T99
E24 T99
E25 T99
E26 T99
E27 T99
E28 T99
E29 T99
E30 T99
E31 T99
E32 T99
E34.0 T99
E34.1 T99
E34.2 T99

E34.3 T10
E34.4 T99
E34.5 T99
E34.8 T99
E34.9 T99
E40 T91
E41 T91
E42 T91
E43 T91
E44 T91
E45 T91
E46 T91
E50 T91
E51.1 T91
E51.2 N99
E51.8 T91
E51.9 T91
E52 T91
E53 T91
E54 T91
E55 T91
E56 T91
E58 T91
E59 T91
E60 T91
E61 T91
E63 T91
E64 T91
E65 T99
E66 T82
E66 T83
E67 T99
E68 T99
E70 T99
E71 T99
E72 T99
E73 T99
E74 T99
E75 T99
E76 T99
E77 T99
E78 T93
E79 T99
E80 T99
E83 A91
E84 T99
E85 T99
E86 T11
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E87 T99
E88 T99
E89 A87
F01 P70
F02 P70
F03 P70
F04 P71
F05 P71
F06 P71
F07 P71
F09 P71
F10.0 P16
F10.1 P15
F10.2 P15
F10.3 P15
F10.4 P15
F10.5 P15
F10.6 P15
F10.7 P15
F10.8 P15
F10.9 P15
F11 P19
F12 P19
F13 P18
F13 P19
F14 P19
F15 P19
F16 P19
F17 P17
F18 P19
F19 P18
F19 P19
F20 P72
F21 P72
F22 P72
F23 P98
F24 P72
F25 P72
F28 P72
F29 P72
F30 P73
F31 P73
F32 P76
F33 P76
F34.0 P73
F34.1 P76
F34.8 P76
F34.9 P76

F38 P76
F39 P76
F40 P79
F41.0 P74
F41.1 P74
F41.2 P76
F41.3 P74
F41.4 P74
F41.5 P74
F41.6 P74
F41.7 P74
F41.8 P74
F41.9 P01
F41.9 P74
F42 P79
F43.0 P02
F43.1 P82
F43.2 P02
F43.8 P02
F43.9 P02
F44 P75
F45.1 P75
F45.2 P75
F45.3 *
F45.4 *
F45.8 *
F45.9 *
F48.0 P78
F48.1 P79
F48.8 P79
F48.9 P79
F50.0 P86
F50.1 P86
F50.2 P86
F50.3 P86
F50.4 P02
F50.4 P86
F50.5 D10
F50.8 P29
F50.9 P29
F51 P06
F52.0 P07
F52.1 P08
F52.2 P08
F52.3 P08
F52.4 P08
F52.5 P08
F52.8 P08

F52.9 P08
F53.0 P76
F53.1 P98
F53.8 P99
F53.9 P99
F54 P99
F59 P99
F60 P80
F61 P80
F62 P80
F63 P80
F63.3 P29
F64 P09
F65 P09
F66 P09
F68 P80
F69 P80
F70 P85
F71 P85
F72 P85
F73 P85
F78 P85
F79 P85
F80 P24
F80.9 P22
F81 P24
F82 P24
F83 P24
F84 P99
F88 P99
F89 P99
F90 P81
F91 P22
F91 P23
F92 P22
F92 P23
F93 P22
F94 P22
F94 P23
F95 P10
F98.0 P12
F98.1 P13
F98.2 P11
F98.3 P11
F98.4 P10
F98.5 P10
F98.6 P10
F98.8 P22

F98.8 P23
F98.8 P29
F98.9 P22
F98.9 P23
F98.9 P29
F99 P77
F99 P99
FSS P18
G00 N71
G03 N71
G04 N71
G06 N73
G08 N73
G09 N73
G10 N99
G11 N99
G12 N99
G20 N87
G21 N87
G23 N99
G24 N99
G25.0 N08
G25.1 N08
G25.2 N08
G25.3 N08
G25.4 N08
G25.5 N08
G25.8 N08
G25.9 N08
G258 N04
G30 P70
G31.0 N99
G31.1 N99
G31.2 P15
G31.8 N99
G31.9 N99
G35 N86
G36 N99
G37 N99
G40 N88
G41 N88
G43 N89
G44.0 N90
G44.1 N89
G44.2 N95
G44.3 N01
G44.4 A85
G44.8 N01
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G45 K89
G47 P06
G50.0 N92
G50.1 N03
G50.8 N92
G50.9 N92
G51 N91
G52 N99
G54 N94
G56.0 N93
G56.1 N94
G56.2 N94
G56.3 N94
G56.4 N94
G56.8 N94
G56.9 N94
G57 N94
G58 N94
G60 N94
G61 N94
G62 N94
G64 N94
G70 N99
G71 N99
G72 N99
G81 N99
G82 N99
G83 N99
G90 N99
G91 N99
G92 N99
G93.0 N99
G93.1 N99
G93.2 N99
G93.3 A04
G93.4 N99
G93.5 N99
G93.6 N99
G93.7 N99
G93.8 N99
G93.9 N99
G95 N99
G96 N99
G97 A87
G98 N18
G98 N99
H00 F72
H01 F72

H02.0 F99
H02.1 F99
H02.2 F16
H02.3 F16
H02.4 F16
H02.5 F16
H02.6 F16
H02.7 F16
H02.8 F99
H02.9 F99
H04.0 F99
H04.1 F99
H04.2 F03
H04.3 F73
H04.4 F73
H04.5 F99
H04.6 F99
H04.8 F99
H04.9 F99
H05.0 F73
H05.1 F73
H05.2 F99
H05.4 F99
H05.5 F99
H05.8 F99
H05.9 F99
H10.0 F70
H10.1 F71
H10.2 F70
H10.3 F70
H10.4 F70
H10.5 F70
H10.8 F70
H10.9 F70
H11.0 F99
H11.1 F99
H11.2 F99
H11.3 F75
H11.4 F99
H11.8 F99
H11.9 F99
H15 F99
H16.0 F85
H16.1 W13
H16.2 F73
H16.3 F73
H16.4 F73
H16.8 F73

H16.9 F73
H17 F99
H18 F99
H20 F73
H21 F73
H25 F92
H26 F92
H27 F99
H30 F73
H31 F99
H33 F82
H34 F99
H35.0 F83
H35.1 F83
H35.2 F83
H35.3 F84
H35.4 F83
H35.5 F99
H35.6 F99
H35.8 F99
H35.9 F99
H40 F93
H43 F99
H44.0 F99
H44.1 F99
H44.2 F99
H44.3 F99
H44.4 F99
H44.5 F99
H44.6 F79
H44.7 F79
H44.8 F99
H44.9 F99
H46 F99
H47 F99
H49 F95
H50 F95
H51 F95
H52 F91
H53.0 F99
H53.1 F05
H53.2 F05
H53.3 F05
H53.4 F99
H53.5 F99
H53.6 F99
H53.8 F04
H53.9 F05

H54.0 F94
H54.1 F94
H54.2 F94
H54.3 F94
H54.4 F28
H54.5 F28
H54.6 F28
H54.7 F05
H55 F14
H57.0 F99
H57.1 F01
H57.8 F02
H57.8 F13
H57.8 F15
H57.8 F99
H57.9 F29
H60 R70
H61.0 R99
H61.1 H99
H61.2 H81
H61.3 H99
H61.8 H99
H61.9 R99
H65 R72
H66.0 R71
H66.1 H74
H66.2 H74
H66.3 R74
H66.4 H71
H66.9 H71
H68 H73
H69 R73
H70 R74
H71 H74
H72 H77
H73.0 R71
H73.1 R74
H73.8 H99
H73.9 H99
H74 R99
H80 H83
H81 H82
H83.0 H82
H83.1 H99
H83.2 H99
H83.3 H85
H83.8 H99
H83.9 R99
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H90 H86
H91.0 H86
H91.1 H84
H91.2 R86
H91.3 R86
H91.8 H86
H91.9 H86
H92.0 H01
H92.1 H04
H92.2 H05
H93.0 H99
H93.1 H03
H93.2 H02
H93.8 H13
H93.8 H99
H93.9 R29
H95 A87
I00 K71
I01 K71
I02 K71
I05 K71
I06 K71
I07 K71
I08 K83
I09 K71
I10 K86
I11 K87
I12 K87
I13 K87
I15 K87
I20 K74
I21 K75
I22 K75
I23 K75
I24 K74
I24 K76
I25 K76
I26 K93
I27 K82
I28 K82
I30 K70
I31 K84
I33 K70
I34 K83
I35 K83
I36 K83
I37 K83
I38 K70

I40 K70
I42 K84
I44 K84
I45 K84
I46 K84
I47 K79
I48 K78
I49 K80
I50 K77
I51 K84
I61 K90
I62 K90
I63 K90
I64 K90
I65 K91
I66 K91
I67.0 K91
I67.1 K91
I67.2 K91
I67.3 K91
I67.4 K87
I67.5 K91
I67.6 K91
I67.7 K91
I67.8 K91
I67.9 K91
I69 K91
I70 K92
I71 K99
I72 K99
I73 K92
I74 K92
I77 K99
I78.0 K99
I78.1 K06
I78.8 K99
I78.9 K99
I80 K94
I81 K94
I82 K94
I83.0 S97
I83.1 K95
I83.2 S97
I83.9 K95
I84 K96
I85 K99
I86 K99
I87.0 K94

I87.1 K99
I87.2 K95
I87.8 K06
I87.8 K95
I87.9 K99
I88 B71
I89 B99
I95.1 K88
I95.2 A85
I95.8 K88
I95.9 K88
I97 A87
I99 K99
J00 R74
J01 R75
J02.0 R72
J02.8 R74
J02.9 R74
J03.0 R72
J03.8 R76
J03.9 R76
J04 R77
J05.0 R77
J05.1 R83
J06 R74
J10.0 R81
J10.1 R80
J10.8 R80
J11.0 R81
J11.1 R80
J11.8 R80
J12 R81
J13 R81
J14 R81
J15 R81
J16 R81
J18 R81
J20 R78
J21 R78
J22 R78
J30 R97
J31 R83
J32 R75
J33 R99
J34.0 R73
J34.1 R99
J34.2 R99
J34.3 R99

J34.8 R08
J34.8 R09
J34.8 R99
J35 R90
J37 R83
J38 R99
J39 R99
J40 R78
J41 R79
J42 R79
J43 R95
J44 R95
J45 R96
J46 R96
J47 R99
J60 R99
J61 R99
J62 R99
J63 R99
J64 R99
J65 R99
J66 R99
J67 R99
J68 R99
J69 R99
J70 R99
J80 R99
J81 R99
J82 R99
J84 R99
J85 R83
J86 R83
J90 R82
J92 R99
J93 R99
J94 R82
J95 A87
J96 R99
J98 R99
K00.0 D82
K00.1 D82
K00.2 D82
K00.3 D82
K00.4 D82
K00.5 D82
K00.6 D82
K00.7 D19
K00.8 D82
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K00.9 D82
K01 D82
K02 D82
K03 D82
K04 D82
K05 D82
K06 D82
K07 D82
K08 D82
K09 D82
K10 D82
K11 D83
K12 D83
K13 D83
K14 D20
K14 D83
K20 D84
K21 D84
K22 D84
K25 D86
K25.5 L07
K25.5 L08
K25.5 L10
K25.5 L11
K25.5 L12
K25.5 L13
K25.5 L15
K25.5 L16
K25.5 L17
K25.5 L20
K26 D85
K27 D86
K28 D86
K29 D87
K30 D07
K31 D99
K35 D88
K36 D88
K37 D88
K38 D99
K40 D89
K41 D91
K42 D91
K43 D91
K44 D90
K45 D91
K46 D91
K50 D94

K51 D94
K51.0 A87
K52.0 D94
K52.1 D99
K52.2 D99
K52.8 D99
K52.9 D11
K52.9 D99
K55 D99
K56.0 D99
K56.2 D99
K56.3 D99
K56.4 D12
K56.5 D99
K56.6 D99
K56.7 D99
K57 D92
K58 D93
K59.0 D12
K59.1 D11
K59.2 D99
K59.3 D99
K59.4 D04
K59.8 D99
K59.9 D99
K60 D95
K61 D95
K62.0 D78
K62.1 D78
K62.2 D99
K62.3 D99
K62.4 D99
K62.5 D16
K62.6 D99
K62.7 D99
K62.8 D99
K62.9 D99
K63 D99
K65 D99
K66 D99
K70 D97
K71 D97
K72 D97
K73 D97
K74 D97
K75 D97
K76 D97
K80 D98

K81 D98
K82 D98
K83 D98
K85 D99
K86 D99
K90 D99
K91.0 A87
K91.1 D99
K91.2 D99
K91.3 A87
K91.4 A89
K91.5 D99
K91.8 D99
K91.9 D99
K92.0 D14
K92.1 D15
K92.2 D99
K92.8 D99
K92.9 D99
L00 S84
L01 S84
L02 S10
L03.0 S09
L03.1 S76
L03.2 S76
L03.3 S76
L03.8 S76
L03.9 S76
L04 B70
L05 S85
L08 S76
L10 S99
L11 S99
L12 S99
L13 S99
L20 S87
L21 S86
L22 S89
L23 S88
L24 S88
L25 S88
L26 S99
L27.0 A85
L27.1 A85
L27.2 S88
L27.8 S88
L27.9 S88
L28 S99

L29.0 D05
L29.1 Y05
L29.2 X16
L29.3 D05
L29.8 S02
L29.9 S02
L30.0 S88
L30.1 S92
L30.2 S99
L30.3 S88
L30.4 S88
L30.5 S99
L30.8 S88
L30.9 S88
L40 S91
L41 S99
L42 S90
L43 S99
L44 S99
L50 S98
L51 S99
L52 S99
L53.0 S99
L53.1 S99
L53.2 S99
L53.3 S99
L53.8 S99
L53.9 S06
L53.9 S07
L55 S80
L56 S80
L57 S80
L58 S80
L59 S80
L60.0 S94
L60.1 S22
L60.2 S99
L60.3 S99
L60.4 S22
L60.5 S22
L60.8 S99
L60.9 S22
L63 S23
L64 S23
L65 S23
L66 S23
L67 S24
L68 S24
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L70 S96
L71 S99
L72.0 S99
L72.2 S99
L72.8 S99
L72.9 S99
L73.0 S99
L73.1 S99
L73.2 S92
L73.8 S99
L73.9 S99
L74 S92
L75 S92
L80 S99
L81.0 S08
L81.1 S08
L81.2 S08
L81.3 S08
L81.4 S99
L81.5 S99
L81.6 S99
L81.7 S99
L81.8 S99
L81.9 S99
L82 S99
L83 S99
L84 S20
L85 S99
L87 S99
L88 S99
L89 S97
L90 S99
L91 S99
L92 S99
L93 S99
L94 S99
L95 S99
L97 S97
L98.0 S76
L98.1 S99
L98.2 S99
L98.3 S99
L98.4 S97
L98.5 S99
L98.6 S99
L98.7 S99
L98.8 S99
L98.9 S99

M00 L70
M02 L99
M05 L88
M06 L88
M08 L88
M10 T92
M11 T99
M12 L99
M13 L91
M15 L91
M16 L89
M17 L90
M18 L91
M19 L91
M20 L98
M21 L98
M22.0 L80
M22.1 L80
M22.2 L99
M22.3 L99
M22.4 L99
M22.8 L99
M22.9 L99
M23 L99
M24 L99
M25.0 L99
M25.1 L99
M25.2 L99
M25.3 L99
M25.4 L08
M25.4 L10
M25.4 L11
M25.4 L12
M25.4 L13
M25.4 L15
M25.4 L16
M25.4 L17
M25.4 L20
M25.6 L08
M25.6 L11
M25.6 L12
M25.6 L13
M25.6 L15
M25.6 L16
M25.6 L17
M25.6 L20
M25.7 L99
M25.8 L20

M25.8 L99
M25.9 L20
M25.9 L99
M30 K99
M31 K99
M32 L99
M33 L99
M34 L99
M40 L85
M41 L85
M42 L94
M43.0 L84
M43.1 L84
M43.2 L99
M43.3 L83
M43.4 L83
M43.5 L84
M43.6 L83
M43.8 L85
M43.9 L85
M45 L88
M46.0 L84
M46.1 L84
M46.2 L70
M46.3 L70
M46.4 L70
M46.5 L70
M46.8 L84
M46.9 L84
M47.0 L84
M47.1 L86
M47.2 L86
M47.8 L83
M47.8 L84
M47.9 L83
M47.9 L84
M48 L83
M48 L84
M50 L83
M51 L84
M51 L86
M53.0 L83
M53.1 L83
M53.2 L84
M53.3 L03
M53.3 L84
M53.8 L84
M53.9 L84

M54.0 L01
M54.0 L02
M54.0 L03
M54.1 L99
M54.2 L01
M54.3 L86
M54.4 L86
M54.5 L03
M54.6 L02
M54.8 L02
M54.9 L02
M60.0 L70
M60.1 L18
M60.2 L18
M60.8 L18
M60.9 L18
M61 L99
M62.0 L99
M62.1 L99
M62.2 L99
M62.3 L99
M62.4 L99
M62.5 L19
M62.6 L19
M62.8 L99
M62.9 L99
M65.0 L70
M65.1 L70
M65.2 L87
M65.3 L87
M65.4 L87
M65.8 L87
M65.9 L87
M66 L99
M67.0 L99
M67.1 L99
M67.2 L99
M67.3 L87
M67.4 L87
M67.8 L99
M67.9 L99
M70 L87
M71.0 L70
M71.1 L70
M71.2 L87
M71.3 L87
M71.4 L87
M71.5 L87
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M71.8 L87
M71.9 L87
M72 L87
M75 L92
M76 L87
M77.0 L87
M77.1 L93
M77.2 L87
M77.3 L87
M77.4 L17
M77.5 L17
M77.9 L87
M778 L87
M79.0 L18
M79.1 L18
M79.2 N29
M79.2 N99
M79.3 L99
M79.4 L99
M79.5 L81
M79.6 L09
M79.6 L18
M79.8 L99
M79.9 L19
M80 L95
M81 L95
M83 T99
M84 L99
M85 L99
M86 L70
M87 L99
M88 L99
M89 L99
M91 L94
M92 L94
M93 L94
M94 L99
M95 L99
M96 A87
M99 L99
N00 U88
N01 U88
N02 U06
N03 U88
N04 U88
N05 U88
N06 U99
N07 U88

N10 U70
N11 U70
N12 U70
N13 U99
N14 U88
N15.0 U88
N15.1 U70
N15.8 U88
N15.9 U70
N17 U99
N18 U99
N19 U99
N20 U95
N21 U95
N23 U14
N25 U99
N26 U99
N27 U99
N28 U99
N30 U71
N31 U99
N32 U99
N34 U72
N35 U99
N36 U99
N39.0 U71
N39.1 U98
N39.2 U90
N39.3 U04
N39.4 U04
N39.8 U99
N39.9 U99
N40 Y06
N40 Y85
N41 Y73
N42.0 Y99
N42.1 Y99
N42.2 Y99
N42.8 Y99
N42.9 Y06
N42.9 Y99
N43.0 Y86
N43.1 Y86
N43.2 Y86
N43.3 Y86
N43.4 Y99
N44 Y99
N45 Y74

N46 Y10
N47 Y81
N48.0 Y99
N48.1 Y75
N48.2 Y99
N48.3 Y08
N48.4 Y07
N48.5 Y99
N48.6 Y99
N48.8 Y99
N48.9 Y01
N48.9 Y04
N48.9 Y08
N49.0 Y73
N49.1 Y99
N49.2 Y99
N49.8 Y99
N49.9 Y99
N50.0 Y99
N50.1 Y99
N50.8 Y99
N50.9 Y02
N50.9 Y05
N50.9 Y29
N50.9 Y99
N60 X88
N61 X21
N61 X99
N62 X21
N62 Y16
N63 X19
N63 Y16
N64.0 X20
N64.1 X99
N64.2 X99
N64.3 X21
N64.4 X18
N64.5 X20
N64.5 X21
N64.8 X99
N64.8 Y99
N64.9 X21
N70 X74
N71 X74
N72 X85
N73 X74
N75 X99
N76 X84

N80 X99
N81 X87
N82 X99
N83 X99
N84.0 X99
N84.1 X85
N84.2 X99
N84.3 X99
N84.8 X99
N84.9 X99
N85 X99
N86 X85
N87 X85
N88 X85
N89.0 X99
N89.1 X99
N89.2 X99
N89.3 X99
N89.4 X99
N89.5 X99
N89.6 X99
N89.7 X99
N89.8 X14
N89.9 X15
N90.0 X99
N90.1 X99
N90.2 X99
N90.3 X99
N90.4 X99
N90.5 X99
N90.6 X99
N90.7 X99
N90.8 X99
N90.9 X16
N91 X05
N92.0 X06
N92.1 X07
N92.2 X06
N92.3 X08
N92.4 X06
N92.5 X07
N92.6 X07
N93.0 X13
N93.8 X08
N93.9 X08
N94.0 X03
N94.1 X04
N94.2 X04
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N94.3 X89
N94.4 X02
N94.5 X02
N94.6 X02
N94.8 X99
N94.9 X09
N94.9 X17
N94.9 X29
N94.9 X99
N95.0 X12
N95.1 X11
N95.2 X11
N95.3 X11
N95.8 X11
N95.9 X11
N96 X99
N97 W15
N98 X99
N99 A87
O00 W80
O01 W73
O02 W82
O03 W82
O04 W83
O05 W82
O06 W82
O07 W99
O08 W99
O10 W81
O11 W8i
O12 W81
O13 W81
O14 W81
O15 W81
O16 W81
O20 W03
O21 W05
O22 W99
O23 W71
O24.0 W84
O24.1 W84
O24.2 W84
O24.3 W84
O24.4 W85
O24.9 W84
O25 W84
O26 W99
O28 W99

O29 A87
O30 W84
O31 W84
O32 W84
O33 W84
O34 W84
O35 W84
O36 W84
O40 W84
O41.0 W99
O41.1 W71
O41.8 W99
O41.9 W99
O42 W92
O42 W93
O43 W84
O44 W84
O45 W92
O45 W93
O46 W03
O47 W99
O48 W99
O60 W92
O60 W93
O61 W92
O61 W93
O62 W92
O62 W93
O63 W92
O63 W93
O64 W92
O64 W93
O65 W92
O65 W93
O66 W92
O66 W93
O67 W92
O67 W93
O68 W92
O68 W93
O69 W92
O69 W93
O70 W92
O70 W93
O71 W92
O71 W93
O72 W17
O73 W92

O73 W93
O74 A87
O75 W92
O75.0 W92
O75.0 W93
O75.1 W92
O75.1 W93
O75.2 W71
O75.3 W71
O75.4 W92
O75.4 W93
O75.5 W92
O75.5 W93
O75.6 W92
O75.6 W93
O75.7 W92
O75.7 W93
O75.8 W92
O75.8 W93
O75.9 W92
O75.9 W93
O80 W90
O81 W92
O81 W93
O82 W92
O82 W93
O83 W92
O83 W93
O84 W92
O84 W93
O85 W70
O86.0 A87
O86.1 W70
O86.2 W71
O86.3 W70
O86.4 W71
O86.8 W71
O87 W96
O88 W99
O89 A87
O90.0 A87
O90.1 A87
O90.2 A87
O90.3 K84
O90.4 W96
O90.5 W99
O90.8 W96
O90.9 W18

O90.9 W96
O91 W94
O92.0 W95
O92.1 W95
O92.2 W95
O92.3 W95
O92.4 W95
O92.5 W19
O92.6 W19
O92.7 W19
O95 W99
O96 W99
O97 W99
O98 W71
O99 W76
O99 W84
P00 A94
P01 A94
P02 A94
P03 A94
P04 A94
P05 A94
P07 A93
P08 A94
P10 A94
P11 A94
P12 A94
P13 A94
P14 A94
P15 A94
P20 A94
P21 A94
P22 A94
P23 A94
P24 A94
P25 A94
P26 A94
P27 A94
P28 A94
P29 A94
P35 A74
P35 A94
P36 A94
P37 A94
P38 A94
P39 A94
P50 A94
P51 A94



Codificarea severităţii bolii                                                                                                   165

P52 A94
P53 A94
P54 A94
P55 A94
P56 A94
P57 A94
P58 A94
P59 A94
P60 A94
P61 A94
P70 A94
P71 A94
P72 A94
P74 A94
P76 A94
P77 A94
P78 A94
P80 A94
P81 A94
P83 A94
P90 A94
P91 A94
P92 A94
P93 A94
P94 A94
P95 A95
P96 A94
Q00 N85
Q01 N85
Q02 N85
Q03 N85
Q04 N85
Q05 N85
Q06 N85
Q07 N85
Q10.0 F81
Q10.1 F81
Q10.2 F81
Q10.3 F81
Q10.4 F81
Q10.5 F80
Q10.6 F81
Q10.7 F81
Q11 F81
Q12 F81
Q13 F81
Q14 F81
Q15 F81

Q16 H80
Q17 H80
Q18 D81
Q20 K73
Q21 K73
Q22 K73
Q23 K73
Q24 K73
Q25 K73
Q26 K73
Q27 K73
Q28 K73
Q30 R89
Q31 R89
Q32 R89
Q33 R89
Q34 R89
Q35 D81
Q36 D81
Q37 D81
Q38 D81
Q39 D81
Q40 D81
Q41 D81
Q42 D81
Q43 D81
Q44 D81
Q45 D81
Q50 X83
Q51 X83
Q52 X83
Q53 Y83
Q54 Y82
Q55 Y84
Q56 X83
Q56 Y84
Q60 U85
Q61 U85
Q62 U85
Q63 U85
Q64 U85
Q65 L82
Q66 L82
Q67 L82
Q68 L82
Q69 L82
Q70 L82
Q71 L82

Q72 L82
Q73 L82
Q74 L82
Q75 L82
Q76 L82
Q77 L82
Q78 L82
Q79 L82
Q80 S83
Q81 S83
Q82 S83
Q83 X83
Q83 Y84
Q84 S83
Q85 A90
Q86 A90
Q87 A90
Q89.0 B79
Q89.1 T80
Q89.2 T78
Q89.2 T80
Q89.3 A90
Q89.4 A90
Q89.7 A90
Q89.8 B79
Q89.9 A90
Q90 A90
Q91 A90
Q92 A90
Q93 A90
Q95 A90
Q96 A90
Q97 A90
Q98 A90
Q99 A90
R00.0 K04
R00.1 K04
R00.2 K04
R00.8 K05
R01 K81
R02 K92
R03.0 K85
R03.1 K29
R04.0 R06
R04.1 R29
R04.2 R24
R04.8 R29
R04.9 R29

R05 R05
R06.0 R02
R06.1 R04
R06.2 R03
R06.3 R04
R06.4 R98
R06.5 R04
R06.6 R29
R06.7 R07
R06.8 R04
R07.0 R21
R07.1 R01
R07.2 K01
R07.2 K02
R07.3 A11
R07.4 A11
R09.0 R29
R09.1 R82
R09.2 R29
R09.3 R25
R09.8 K03
R09.8 K29
R09.8 R2l
R09.8 R29
R10.0 D01
R10.1 D02
R10.1 D06
R10.2 D04
R10.2 D06
R10.2 Y02
R10.3 D04
R10.3 D06
R10.4 D01
R11 D09
R11 D10
R12 D03
R13 D21
R14 D08
R15 D17
R16.0 D23
R16.1 B87
R16.2 B87
R16.2 D23
R17 D13
R18 D29
R19.0 D24
R19.0 D25
R19.1 D29
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R19.2 D29
R19.3 D29
R19.4 D18
R19.5 D18
R19.6 D20
R19.8 D29
R20.0 N06
R20.1 N06
R20.2 N05
R20.3 N06
R20.8 N06
R20.8 S01
R21 S05
R21 S06
R21 S07
R22 S04
R23.0 S08
R23.1 S08
R23.2 S08
R23.3 S29
R23.4 S21
R23.8 S29
R25.0 N08
R25.1 N08
R25.2 L14
R25.3 N08
R25.8 N08
R26 N29
R27 N29
R29.0 N08
R29.0 N29
R29.1 N29
R29.1 N29
R29.2 N29
R29.3 L29
R29.4 L13
R29.8 L04
R29.8 L05
R29.8 L07
R29.8 L09
R29.8 L12
R29.8 L14
R29.8 L17
R29.8 L29
R29.8 N29
R30 U01
R31 U06
R32 U04

R33 U08
R34 U05
R35 U02
R36 X29
R36 Y03
R39.0 U13
R39.1 U05
R39.2 U99
R39.8 U07
R39.8 U13
R40 A07
R41 P20
R42 N17
R43 N16
R44 P29
R45.0 P01
R45.1 P04
R45.2 P03
R45.3 P03
R45.4 P04
R45.5 P04
R45.6 P04
R45.7 P29
R45.8 P29
R46 P29
R46.8 A18
R46.8 H15
R46.8 W21
R46.8 X22
R47 N19
R48 P24
R49 R23
R50 A02
R50 A03
R51 N01
R51 N03
R52 A01
R52 S01
R52 X01
R52 Y01
R52 Y02
R53 A04
R53 A05
R54 P05
R55 A06
R56 N07
R57 K99
R58 A10

R59 B02
R60 K07
R61 A09
R62.0 P22
R62.8 T10
R62.9 T10
R63.0 T03
R63.1 T01
R63.2 T02
R63.3 T04
R63.3 T05
R63.4 T08
R63.5 T07
R63.8 T29
R64 T08
R68.0 A29
R68.1 A16
R68.2 D20
R68.3 S22
R68.8 A02
R68.8 A08
R68.8 A29
R68.8 B04
R68.8 B29
R68.8 W29
R69 A99
R70 B99
R71 B99
R72 B84
R73 A91
R74 A91
R75 B90
R76 A91
R77 A91
R78 A91
R79 A91
R80 U98
R81 U98
R82 U98
R83 A91
R84 A91
R85 A91
R86 A91
R87 A91
R87 X86
R88 A91
R89 A91
R90 A91

R91 A91
R92 A91
R93 A91
R94 A91
R95 A95
R95 A96
R96 A96
R98 A96
R99 A96
S00.0 S16
S00.0 S17
S00.0 S18
S00.0 S19
S00.1 F75
S00.2 W19
S00.3 R88
S00.4 R78
S00.5 D80
S00.7 S16
S00.7 S17
S00.7 S18
S00.7 S19
S00.8 S16
S00.8 S17
S00.8 S18
S00.8 S19
S00.9 S16
S00.9 S17
S00.9 S18
S00.9 S19
S00.9 H78
S01.0 S18
S01.1 F19
S01.2 S18
S01.3 H79
S01.4 SiS
S01.5 D80
S01.7 S18
S01.8 S18
S01.9 S18
S02.0 N80
S02.1 N80
S02.2 L76
S02.3 L76
S02.4 L76
S02.5 D80
S02.6 L76
S02.7 L76
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S02.8 L76
S02.9 L76
S03.0 L80
S03.1 R88
S03.2 D80
S03.3 L80
S03.4 L79
S03.5 L79
S04 N81
S05.0 WI9
S05.1 FI5
S05.2 Fl9
S05.3 F79
S05.4 F19
S05.5 F79
S05.6 F79
S05.7 W19
S05.8 W19
S05.9 F79
S06.0 N79
S06.1 N80
S06.2 N80
S06.3 N80
S06.4 N80
S06.5 N80
S06.6 N80
S06.7 N80
S06.8 N80
S06.9 N80
S07 N80
S08 N80
S09.0 N80
S09.1 L81
S09.2 H79
S09.7 N80
S09.8 N80
S09.9 H78
S09.9 N81
S10 816
S10 817
S10 819
S11 A80
S11 S18
S12 L76
S13.0 L80
S13.1 L80
S13.2 L80
S13.3 L80

S13.4 L83
S13.5 L83
S13.6 L83
S14 N81
S15 A80
S16 L81
S17 L81
S18 L81
S19 L81
S20 S16
S20 S17
S20 S19
S21 A80
S21 S18
S22 L76
S23.0 L81
S23.1 L80
S23.2 L80
S23.3 L79
S23.4 L79
S23.5 L79
S24 N81
S25 A80
S26 A80
S27 A80
S27 R88
S28 L81
S29 L81
S30.0 816
S30.1 816
S30.2 X82
S30.2 Y80
S30.7 S17
S30.7 S19
S30.8 S17
S30.8 S19
S30.9 S17
S30.9 S19
S31.0 A80
S31.0 S18
S31.1 A81
S31.1 S18
S31.2 Y80
S31.3 Y80
S31.4 X82
S31.5 X82
S31.5 Y80
S31.7 A81

S31.8 S18
S32 L76
S33.0 L81
S33.1 L80
S33.2 L80
S33.3 L80
S33.4 L81
S33.5 L84
S33.6 L79
S33.7 L84
S34 N81
S35 A80
S36.0 B76
S36.1 D80
S36.2 D80
S36.3 D80
S36.4 D80
S36.5 D80
S36.6 D80
S36.7 A81
S36.8 A81
S36.9 A81
S37.0 U80
S37.1 U80
S37.2 U80
S37.3 U80
S37.4 X82
S37.5 X82
S37.6 X82
S37.7 A81
S37.8 A81
S37.9 A80
S38.0 X82
S38.0 Y80
S38.1 A80
S38.1 X82
S38.2 Y80
S38.3 A80
S39 A80
S39 A81
S39 L81
S40 S16
S40 S17
S40 S19
S41 S18
S42 L76
S43.0 L80
S43.1 L80

S43.2 L80
S43.3 L80
S43.4 L79
S43.5 L79
S43.6 L79
S43.7 L79
S44 N81
S45 A80
S46 L81
S47 L81
S48 L81
S49 L81
S50 S16
S50 S17
S50 S19
S51 S18
S52 L72
S53.0 L80
S53.1 L80
S53.2 L79
S53.3 L79
S53.4 L79
S54 N81
S55 A80
S56 L81
S57 L81
S58 L81
S59 L81
S60 S16
S60 S17
S60 S19
S61 S18
S62 L74
S63.0 L80
S63.1 L80
S63.2 L80
S63.3 L79
S63.4 L79
S63.5 L79
S63.6 L79
S63.7 L79
S64 N81
S65 A80
S66 L81
S67 L81
S68 L81
S69 L81
S70 S16
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S70 S17
S70 S19
S71 S18
S72 L75
S73.0 L80
S73.1 L79
S74 N81
S75 A80
S76 L81
S77 L81
S78 L81
S79 L81
S80 S16
S80 S17
S80 S19
S81 S18
S82.0 L76
S82.1 L73
S82.2 L73
S82.3 L73
S82.4 L73
S82.5 L73
S82.6 L73
S82.7 L73
S82.8 L73
S82.9 L73
S83.0 L80
S83.1 L80
S83.2 L96
S83.3 L96
S83.4 L78
S83.5 L96
S83.6 L78
S83.7 L96
S84 N81
S85 A80
S86 L81
S87 L81
S88 L81
S89 L81
S90 S16
S90 S17
S90 S19
S91 S18
S92 L74
S93.0 L80
S93.1 L80
S93.2 L79

S93.3 L80
S93.4 L77
S93.5 L79
S93.6 L79
S94 N81
S95 A80
S96 L81
S97 L81
S98 L81
S99 L81
T00 A81
T01 A81
T02 A81
T03 A81
T04 A81
T05 A81
T06.0 N81
T06.1 N81
T06.2 N81
T06.3 K99
T06.4 LS1
T06.5 A81
T06.6 A81
T06.7 A81
T06.8 A81
T07 A81
T08 L76
T09 A80
T10 L76
T11 L81
T12 L76
T13 L81
T14.0 S12
T14.0 S15
T14.0 S16
T14.0 S17
T14.0 S19
T14.1 S13
T14.1 S15
T14.1 S18
T14.2 L76
T14.3 L79
T14.3 L80
T14.4 N81
T14.5 A80
T14.6 L81
T14.7 A80
T14.7 L81

T14.8 A80
T14.9 A80
T14.9 B77
T14.9 W75
T15 F76
T16 H76
T17 R87
T18 D79
T19.0 U80
T19.1 U80
T19.2 X82
T19.3 X82
T19.8 U99
T19.9 U99
T20 S14
T20 S14
T21 S14
T21 S14
T22 S14
T23 S14
T24 S14
T25 S14
T25 A88
T26 F19
T27 R88
T28.0 D80
T28.1 D80
T28.2 D80
T28.3 U80
T28.3 X82
T28.3 Y80
T28.4 A80
T28.5 D80
T28.6 D80
T28.7 D80
T28.8 U80
T28.8 X82
T28.8 Y80
T28.9 A80
T29 A81
T32 S14
T33 A88
T34 A88
T36 A84
T37 A84
T38 A84
T39 A84
T40 A84

T41 A84
T42 A84
T43 A84
T44 A84
T45 A84
T46 A84
T47 A84
T48 A84
T49 A84
T50 A84
T51 A86
T52 A86
T53 A86
T54 A86
T55 A86
T56 A86
T57 A86
T58 A86
T59 A86
T60 A86
T61 A86
T62 A86
T63 A86
T64 A86
T65 A86
T66 A88
T67 A88
T68 A88
T69 A88
T70.0 H79
T70.1 R88
T70.2 A88
T70.3 A88
T70.4 A88
T70.8 A88
T70.9 A88
T71 A88
T73 A88
T74.0 Z12
T74.0 Z16
T74.0 Z20
T74.1 Z25
T74.2 Z25
T74.3 Z12
T74.3 Z16
T74.8 Z25
T74.9 Z25
T75 A88
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T78.0 A92
T78.1 A92
T78.2 A92
T78.3 A92
T78.4 A92
T78.8 A88
T78.9 A88
T79.0 A82
T79.1 A82
T79.2 A82
T79.3 S11
T79.4 A82
T79.5 A82
T79.6 L99
T79.7 A82
T79.8 A82
T79.9 A82
T80 A87
T81 A87
T82 A89
T83 A89
T83 W12
T84 A89
T85 A89
T86 A87
T87 A87
T88.0 A85
T88.1 A85
T88.2 A85
T88.3 A85
T88.4 A85
T88.5 A85
T88.6 A87
T88.7 A87
T88.8 A85
T88.9 A85
T90 A82
T91 A82
T92 A82
T93 A82
T94 A82
T95 A82
T96 A82
T97 A82
T98 A82
Z00 -30
Z00 A97
Z01 -31

Z01 -32
Z01 -33
Z01 -34
Z01 -35
Z01 -36
Z01 -37
Z01 -38
Z01 -39
Z01 -40
Z01 -41
Z01 -42
Z01 -43
Z02 -30
Z02 -62
Z03 -45
Z04.0 -34
Z04.1 -31
Z04.2 -31
Z04.3 -31
Z04.4 -31
Z04.5 -31
Z04.6 -31
Z04.8 -31
Z04.9 -31
Z08 -31
Z09 -31
Z10 -30
Z11 -31
Z11 -32
Z11 -33
Z11 -34
Z11 -35
Z11 -36
Z11 -38
Z11 -39
Z12 -31
Z12 -32
Z12 -33
Z12 -34
Z12 -35
Z12 -36
Z12 -37
Z12 -38
Z12 -40
Z12 -41
Z12 -43
Z13 -31
Z13 -34

Z13 -35
Z13 -36
Z13 -38
Z13 -39
Z13 -40
Z13 -41
Z13 -42
Z13 -43
Z20 A23
Z21 B90
Z22 A99
Z23 A23
Z24 A23
Z25 A23
Z26 A23
Z27 A23
Z28 A23
Z29 A23
Z30.0 W14
Z30.0 Y14
Z30.1 W12
Z30.2 W13
Z30.2 Y13
Z30.3 W10
Z30.3 W83
Z30.4 W11
Z30.5 W12
Z30.8 -37
Z30.8 W14
Z30.8 Y14
Z30.9 W14
Z30.9 X10
Z30.9 Y14
Z31 W15
Z31.1 -50
Z31.4 -59
Z31.8 -50
Z31.8 -50
Z31.8 -51
Z31.8 -52
Z31.8 -54
Z31.8 -57
Z31.8 -62
Z31.8 -63
Z31.8 -65
Z31.8 -66
Z31.8 -68
Z31.8 A98

Z31.9 -64
Z31.9 -68
Z31.9 -69
Z32 -69
Z32.0 W01
Z32.1 W78
Z32.1 W79
Z33 W78
Z34 W31
Z34 W78
Z35 W84
Z36 -43
Z37.0 W90
Z37.1 W91
Z37.1 W93
Z37.2 W92
Z37.3 W93
Z37.4 W93
Z37.5 W92
Z37.6 W93
Z37.7 W93
Z37.9 W90
Z37.9 W91
Z37.9 W92
Z37.9 W93
Z38 W90
Z38 W92
Z39 W31
Z40 -59
Z41 -69
Z42 -59
Z43 -53
Z43 -54
Z44 -54
Z45 -54
Z46.0 F17
Z46.0 F18
Z46.1 R54
Z46.2 N54
Z46.3 D54
Z46.4 D54
Z46.5 D54
Z46.6 U54
Z46.7 L54
Z46.8 -54
Z46.9 A54
Z47 L54
Z48 -51
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Z48 -52
Z48 -54
Z48 -56
Z48 -59
Z49 U51
Z49 U59
Z50 -57
Z51.0 -59
Z51.2 -50
Z51.3 -50
Z51.5 -50
Z51.5 -51
Z51.5 -53
Z51.5 -55
Z51.5 -57
Z51.5 -58
Z51.5 -59
Z51.6 -55
Z51.8 -53
Z51.8 -55
Z51.8 -56
Z51.8 -58
Z51.8 -64
Z51.8 -67
Z51.8 -69
Z51.9 -59
Z51.9 -63
Z51.9 -65
Z51.9 -66
Z51.9 -67
Z53 -69
Z54 -63
Z54 -69
Z55 Z07
Z56.0 Z06
Z56.1 Z05
Z56.2 Z05
Z56.3 Z05
Z56.4 Z05
Z56.5 Z05
Z56.6 Z05
Z56.7 Z05
Z57 Z05
Z58.0 Z29
Z58.1 Z29
Z58.2 Z29
Z58.3 Z29
Z58.4 Z29

Z58.5 Z29
Z58.6 Z02
Z58.8 Z29
Z58.9 Z29
Z59.0 Z03
Z59.1 Z03
Z59.2 Z03
Z59.3 Z03
Z59.4 Z02
Z59.5 Z01
Z59.6 Z01
Z59.7 Z01
Z59.7 Z08
Z59.8 Z01
Z59.8 Z03
Z59.9 Z01
Z59.9 Z03
Z60 P25
Z60 Z04
Z60.0 P25
Z61 Z16
Z62 Z16
Z63.0 Z12
Z63.0 Z13
Z63.1 Z20
Z63.1 Z21
Z63.2 Z29
Z63.3 Z29
Z63.4 Z15
Z63.4 Z19
Z63.4 Z23
Z63.5 Z15
Z63.6 Z14
Z63.6 Z18
Z63.6 Z22
Z63.7 Z22
Z63.7 Z29
Z63.8 Z16
Z63.8 Z20
Z63.8 Z29
Z63.9 Z21
Z63.9 Z24
Z63.9 Z29
Z64.0 Z29
Z64.1 Z29
Z64.2 P29
Z64.3 P29
Z64.4 Z10

Z65.0 Z09
Z65.1 Z09
Z65.2 Z09
Z65.3 Z09
Z65.4 Z25
Z65.5 Z25
Z65.8 Z29
Z65.9 Z29
Z70 P58
Z70 X24
Z71.0 -65
Z71.0 -69
Z71.1 -69
Z71.1 A13
Z71.1 A25
Z71.1 A26
Z71.1 A27
Z71.1 B25
Z71.1 B26
Z71.1 B27
Z71.1 D26
Z71.1 D27
Z71.1 F27
Z71.1 H27
Z71.1 K24
Z71.1 K25
Z71.1 K27
Z71.1 L26
Z71.1 L27
Z71.1 N26
Z71.1 N27
Z71.1 P27
Z71.1 R26
Z71.1 R27
Z71.1 S26
Z71.1 S27
Z71.1 T26
Z71.1 T27
Z71.1 U26
Z71.1 U27
Z71.1 W02
Z71.1 W27
Z71.1 X23
Z71.1 X24
Z71.1 X25
Z71.1 X26
Z71.1 X27
Z71.1 Y24

Z71.1 Y25
Z71.1 Y26
Z71.1 Y27
Z71.1 Z27
Z71.2 -60
Z71.2 -61
Z71.3 -45
Z71.4 P58
Z71.5 P58
Z71.6 P58
Z71.7 B58
Z71.8 -58
Z71.8 A20
Z71.9 -45
Z71.9 -58
Z72.0 A23
Z72.1 A23
Z72.2 A23
Z72.3 A23
Z72.4 A23
Z72.5 A23
Z72.6 Z29
Z72.8 Z29
Z72.9 Z29
Z73.0 P29
Z73.1 P29
Z73.2 A23
Z73.2 Z29
Z73.4 Z28
Z73.5 Z29
Z73.6 -28
Z73.6 A28
Z73.6 B28
Z73.6 D28
Z73.6 F28
Z73.6 H28
Z73.6 K28
Z73.6 L28
Z73.6 N28
Z73.6 P28
Z73.6 R28
Z73.6 S28
Z73.6 T28
Z73.6 U28
Z73.6 W28
Z73.6 X28
Z73.6 Y28
Z73.6 Z28
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Z73.8 Z29
Z73.9 Z29
Z74 A28
Z75 Z10
Z75 Z11
Z76.0 -50
Z76.1 Z29
Z76.2 -49
Z76.3 -69
Z76.4 -69
Z76.5 P80
Z76.8 -46
Z76.8 -47
Z76.8 -48
Z76.8 -49
Z76.8 -64
Z76.8 -65
Z76.8 -69
Z76.8 A97
Z76.9 -69
Z80 A21
Z81 A23
Z82.0 A23
Z82.1 A23

Z82.2 A23
Z82.3 K22
Z82.4 K22
Z82.5 A23
Z82.6 A23
Z82.7 A23
Z82.8 A23
Z83 A23
Z84 A23
Z85 A21
Z86.0 A23
Z86.1 A23
Z86.2 A23
Z86.3 A23
Z86.4 A23
Z86.5 A23
Z86.6 A23
Z86.7 K22
Z87 A23
Z88 A23
Z89 L99
Z90.0 A99
Z90.1 X99
Z90.2 R99

Z90.3 D99
Z90.4 D99
Z90.5 U99
Z90.6 U99
Z90.7 X28
Z90.7 X99
Z90.7 Y28
Z90.7 Y99
Z90.8 A99
Z91 A23
Z92 A23
Z93.0 R28
Z93.1 D28
Z93.2 D28
Z93.3 D28
Z93.4 D28
Z93.5 U28
Z93.6 U28
Z93.8 A28
Z93.9 A28
Z94.0 U99
Z94.1 K99
Z94.2 R99
Z94.2 R99

Z94.3 K99
Z94.3 R99
Z94.3 K99
Z94.3 R99
Z94.4 D99
Z94.4 D99
Z94.5 S99
Z94.5 S99
Z94.6 L99
Z94.7 F99
Z94.8 A99
Z94.9 -99
Z94.9 A99
Z95 A89
Z96 A89
Z97 A89
Z98.0 D99
Z98.1 L99
Z98.2 N99
Z99.0 A28
Z99.2 U28
Z99.3 A28
Z99.8 A28
Z99.9 A28
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abces cerebral  N73
abces dentar D82
abces perirenal U70
abces peritonsilar R76
abces pilonidal S85
abces pulmonar R83
abces, inschio-rectal D95
ABCES, NAS R73
ABCES, PERIANAL D95
abces, perinefretic U70
abces, piele S10
abces, sân, puerperal W94
ablactaţie W19
ABRAZIUNE S17
ABSENŢA BOLII A97
abstinenţă la droguri P19
ABUZ ALCOOL, ACUT P16
ABUZ ALCOOL, CRONIC P15
ABUZ DE MEDICAMENTE P18
ABUZ DE TUTUN P17
abuz din partea partenerului,
emoţional Z12
abuz din partea partenerului, fizic Z25
abuz fizic, partener Z25

abuz, copil, emoţional Z16
abuz, copil, fizic Z25
ABUZ, DROG P19
abuz, fizic Z25
ABUZ, MEDICAMENTE P18
abuz, partener, emoţional Z12
ABUZ, TUTUN P17
ABUZUL DE DROGURI P19
abuzul emoţional al partenerului Z12
acalazie D84
accese de furie la copil P22
accident rutier A80
ACCIDENT VASCULAR CEREBRAL K90
aciditate D03
ACNEE S96
acromegalie T99
ACT SEXUAL DUREROS X04
acufene H29
adenoviroză A77
aderenţe abdominale D99
afazie N19
afectarea pielii prin radiaţii S80
AFECŢIUNE A APARATULUI
DIGESTIV D80

12  Index alfabetic                                     
            Acest index alfabetic nu este comprehensiv şi nici nu este un nomenclator (vezi
Capitolul 1). Este doar o listă a titlurilor rubricilor (cele scrise cu majuscule) şi de termeni
din criteriile de includere (cei tipăriţi cu litere mici). Acestea cuprind sinonime şi termenii
cei mai frecvent utilizaţi în practica medicinei de familie. Utilizatorii din fiecare ţară trebuie
să-şi dezvolte propria listă de termeni, aşa cum  au procedat colegii din Australia, Canada,
Olanda şi unele tări scandinave. Pentru a păstra coerenţa acest lucru trebuie realizat în
colaborare cu Comitetul de Clasificări WONCA. Abrevierile nu sunt permise în acest index,
cu excepţia următoarelor:

/ = sau
simpt = simptom
NA = nespecificat altundeva în această clasificate
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AFECŢIUNE A BUZELOR D20
afecţiune a dinţilor D80
afecţiune a limbii D80
afecţiune a organelor abdominale D80
AFECŢIUNE A TRACTULUI
URINAR U80
afecţiune a urechii externe H78
AFECŢIUNE A URECHII INTERNE H79
afecţiune ale pavilionului urechii H78
AFECŢIUNE CARE COMPLICĂ
SARCINA W75
AFECŢIUNE COT L10
AFECŢIUNE CRANIANĂ N80
afecţiune datorată naşterii           W92/W93
AFECŢIUNE GENITALĂ FEMININĂ X82
AFECŢIUNE GENITALĂ
MASCULINĂ Y80
afecţiune internă acută a
genunchiului L96
AFECŢIUNE MUSCULO-
SCHELETALĂ NA L81
AFECŢIUNE OCULARĂ F79
AFECŢIUNE PULMONARĂ R95
AFECŢIUNE RESPIRATORIE R88
AFECŢIUNE URECHE H29
AFECŢIUNI ale DEGETULUI L12
afecţiuni ale rotulei L99
AFECŢIUNI ALE SÂNULUI,
ALTELE, ÎN SARCINĂ / LEHUZIE W95
AFECŢIUNI CERVICALE NA X85
AFECŢIUNI LOMBARE L03
AFECŢIUNI MULTIPLE A81
afecţiuni pancreatice D99
AFECŢIUNI PSIHOLOGICE,
ALTELE SIMPTOM / ACUZĂ P99
afonie R23
agalactie X21
agitaţie P04
agranulocitoză B84
AGRESIUNE Z25

albuminurie U90
alcolism P16
alcool, afectare psihică P15
alcool, hepatită alcoolică D97
alcool, psihoză alcoolică P15
alcoolism P15
ALERGIE / REACŢIE ALERGICĂ A92
alergie alimentară A92
alergie cutanată S88
alergie medicamentoasă A85
ALOPECIE S23
ALTE AFECŢIUNI ALE PIELII S19
ALTE AFECŢIUNI ALE
SÂNGELUI/LIMFEI/ SPLINEI B77
ALTE AFECŢIUNI ALE
SISTEMULUI NERVOS N81
ALTE AFECŢIUNI LIMFATICE/
SPLENICE B29
ALTE BOLI GASTROINTESTINALE D99
ALTE BOLI INFECŢIOASE A78
ALTE BOLI METABOLICE T99
ALTE BOLI NUTRIŢIONALE T99
ALTE HERNII ABDOMINALE D91
ALTE INFECŢII ALE PIELII S76
ALTE INFECŢII NEUROLOGICE N73
ALTE INFECŢII RESPIRATORII R83
ALTE NEOPLASME ALE
APARATULUI RESPIRATOR R85
ALTE NEOPLASME ALE
TRACTULUI URINAR U77
ALTE NEOPLASME DIGESTIVE D77
ALTE NEOPLASME ENDOCRINE T73
ALTE NEOPLASME GENITALE X81
ALTE PROBLEME LEGATE DE
MICŢIUNE U05
ALTE SIMPTOME GENERALE
SAU COMPLICAŢII A29
ALTE TUMORI MALIGNE ALE
SÂNGELUI B74
ambliopie F99
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amenoree X05
AMEŢEALĂ N17
amigdale mari R21
AMIGDALITĂ ACUTĂ R76
amiloidoză T99
amnezie P20
amnezie globală tranzitorie K89
amputaţie traumatică L81
amputaţie, traumatică, recentă L81
amputaţie, veche A82
analfabetism Z07
ANEMIA HIPOSIDEREMICĂ B80
anemia post-hemoragică B80
ANEMIA PRIN DEFICIT DE VIT B12 B81
anemie gravidică W84
ANEMIE HEMOLITICĂ B78
anemie hiposideremică B80
anemie macrocitară B81
anemie megaloblastică B81
anemie pernicioasă B81
ANEMIE PRIN DEFICIENŢĂ
DE FIER B80
anemie prin deficit de proteine B82
ANEMIE, ALTE FORME NA B82
anemie, aplastică B82
ANEMIE, DEFICINŢĂ DE FOLAŢI B81
ANEMIE, EREDITARĂ B82
anemie, hemolitică, dobândită B82
anestezie N06
anestezie, şoc prin A87
anevrism aortic K99
anevrism cerebral K91
anevrism, alte localizări K99
anevrism, cord K76
angina pectorală K74
angină instabilă K74
ANGINĂ STREPTOCOCICĂ R72
angină Vincent D83
angiom congenital S81
angiomatoză S81

ANOMALIE CONGENITALĂ
MUSCULOSCHELETALĂ L82
ANOMALIE CONGENITALĂ NA A90
ANOMALIE CONGENITALĂ
NEUROLOGICĂ N85
ANOMALIE CONGENITALĂ,
CARDIOVASCULAR K73
ANOMALIE CONGENITALĂ,
DIGESTIV D81
ANOMALIE CONGENITALĂ,
ENDOCRIN ŞI METABOLIC T80
ANOMALIE CONGENITALĂ,
GENITAL FEMININ X83
ANOMALIE CONGENITALĂ,
GENITAL MASCULIN Y84
anomalie congenitală, nas R89
ANOMALIE CONGENITALĂ, OCHI F81
ANOMALIE CONGENITALĂ, PIELE S83
ANOMALIE CONGENITALĂ,
RESPIRATOR R89
ANOMALIE CONGENITALĂ,
SARCINĂ COMPLICATĂ W76
ANOMALIE CONGENITALĂ,
SĂNGE B79
ANOMALIE CONGENITALĂ,
SISTEMUL LIMFATIC B79
ANOMALIE CONGENITALĂ,
TRACT URINAR U85
ANOMALIE CONGENITALĂ,
URECHE H80
anomalie cromozomială A90
anomalii biliare D81
ANOMALII CONGENITALE
MULTIPLE A90
anomalii cromozomiale A90
ANOMALII LEUCOCITARE B84
anomalii trombocite B83
anorexie T03
ANOREXIE NERVOASĂ P86
anosmie, tulburări miros/gust N16
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antecedente de malignitate A21
antecedente familiale de boală NA A23
antecedente familiale, boli
cardiovasculare K22
antecedente familiale, boli maligne A21
anurie U05
anxietate NA P01
anxietate şi depresie P76
anxietatea P74
APARAT DIGESTIV
SIMPTOM/ACUZĂ D29
APARAT RESPIRATOR
SIMPTOM/ACUZĂ L04
apatie A04
APENDICITĂ D88
apetit alimentar scăzut T29
APETIT EXCESIV T02
apnee R04
apnee în somn P06
apoplexie K90
arcus senilis F99
ARITMIE CARDIACĂ K80
ARSURĂ S14
arsură la membrul inferior N05
arsură oculară F13
arsură post-iradiere F79
ARSURI S10
arsuri la urinare U01
ARSURI SOLARE S80
ARSURI, NAS R73
arsurp chimică S14
arterioscleroză K92
arterită K99
ARTICULAŢIA RADIO-CARPIANĂ,
SIMPTOME / ACUZE L11
articulaţia temporo-mandibulară,
simptom / acuză L07
articulaţie blocată L20
ARTICULAŢII, simptom / acuză L20
artralgie L20

artrita juvenilă L88
artrită NA L91
artrită piogenă L70
artrită psoritică L99
ARTRITĂ REUMATOIDĂ L88
artrodezis L99
artropatie traumatică L91
ascita D29
ASPECT ANORMAL AL OCHIULUI F15
ASPIRAŢIE DE CORP STRĂIN R87
astenie cardiacă K29
astigmatism F91
ASTM R96
astm cardiac K77
atac ischemic tranzitor K89
atac sexual Z25
atac vasovagal A06
ataxie N29
ateromatoza K92
ATEROSCLEROZA K92
atrezie esofagiană D81
atrofie musculară L19
autism P99
AVC SECHELAR K91
avort W82
avort, ameninţare W82
avort, complet W82
avort, habitual W82
avort, incomplet W82
AVORT, INDUS W83
AVORT, SPONTAN W82
avulsie, unghie S19
AXILĂ, SIMPTOME/ACUZE
legate de L05
bacteriurie asimptomatică U71
BALANITĂ Y75
BÂLBÂIALĂ P10
bătăi ectopice K80
beri-beri T91
bigeminism K80
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BLEFARITĂ F72
bloc cardiac K84
bloc de ramură K84
bloc de ramură dreaptă K84
bloc de ramură stângă K84
boala arterelor coronare K76
boala Bowen S79
boala celiacă D99
boala Crohn D94
BOALA DEPRESIVĂ P76
boala Graves T85
boala hidatică D96
boala Hirschprung D81
BOALA HODGKIN B72
boala Legg-Calve-Perthes L94
boala legionarilor R81
boala Lyme A78
boala nodului sinusal K80
boala Osgood-Schlatter L94
boala Paget L99
boala Parkinson N87
boala Reiter L99
boala Scheuermann L94
BOALA VASCULARĂ PERIFERICĂ K92
boală Alzheimer P70
boală aterosclerotică coronariană K76
boală cardiacă aterosclerotică K76
BOALĂ CARDIACĂ
REUMATISMALĂ K71
BOALĂ CARDIACĂ, ALTELE K84
BOALĂ CARDIO-PULMONARĂ K82
BOALĂ CARDIOVASCULARĂ,
ALTELE K99
boală de natură şi localizare
neprecizată A99
BOALĂ DIGESTIVĂ, ALTELE D99
BOALĂ ENDOCRINĂ NA T99
BOALĂ ENDOCRINĂ, ALTELE T99
BOALĂ ESOFAG D84
BOALĂ FIBROCHISTICĂ SÂN X88

BOALĂ GENITALĂ BĂRBAT,
ALTELE Y99
BOALĂ GENITALĂ, FEMININ,
ALTELE X99
BOALĂ GLANDĂ SALIVARĂ S92
BOALĂ GURĂ / LIMBĂ / BUZĂ D83
BOALĂ HEPATICĂ D97
BOALĂ INFECŢIOASĂ, ALTELE A78
boală infecţioasă, contact de A23
BOALĂ INFLAMATORIE A
PELVISULUI X74
BOALĂ ÎN GENERAL, ALTELE A99
BOALĂ MASTOIDĂ H99
boală Meniere H82
boală mieloproliferativă B74
boală mintală NA P99
BOALĂ MUSCULO-SCHELETALĂ,
ALTELE L99
BOALĂ NODULI LIMFATICI,
ALTELE B99
BOALĂ OCHI, ALTELE F99
BOALĂ PELVINĂ INFLAMATORIE X74
boală pericard K84
BOALĂ PIELE, ALTELE S99
boală renală hipertensivă K87
boală respiratorie reactivă R96
BOALĂ RESPIRATORIE, ALTELE R99
Boală sân la bărbat Y99
BOALĂ SÂNGE, ALTELE B99
boală sanguină autoimună B99
BOALĂ SPLINĂ, ALTELE B99
BOALĂ URECHE, ALTELE H99
BOALĂ URINARĂ, ALTELE U99
boală valvulară aortică K83
boală valvulară mitrală K83
boală valvulară pulmonară K83
boală valvulară tricuspidiană K83
BOALĂ VASCULARĂ CEREBRALĂ K91
boală vasculară mezenterică D99
BOALĂ VIRALĂ, ALTE / NA A77
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BOALĂ VIRALĂ, ALTELE A77
boli ale inimii NA K84
BOLI ALE SPLINEI, ALTE B99
boli cu transmitere sexuală NA A78
BOLI DE SÂNGE, ALTELE B99
BOLI LIMFATICE, ALTE
HIPERTROFII/DURERI ALE
GANGLIONILOR LIMFATICI B02
boli mediastinale R99
boli metabolice congenitale T80
BOLILE NEUROLOGICE ŞI ALTELE N99
BRAŢ, SIMPTOM/ACUZĂ la L09
bronhopneumonie R81
bronşiectazie R99
BRONŞIOLITA ACUTĂ L82
BRONŞITĂ ACUTĂ R78
BRONŞITĂ CRONICĂ R79
bronşită, wheezing R96
bronşite NA R78
bruceloză A78
bruxism D29
BULIMIE P86
bursita umărului L92
BURSITĂ L87
calcifiere de tendon L87
calcul biliar D98
calcul renal U95
calcul salivar D83
CALCUL URINAR U95
CALOZITATE S20
calus vicios L99
CANAL LACRIMAL ÎNFUNDAT,
COPIL F80
canal lacrimal înfundat, nu copil F99
cancer: vezi NEOPLASM
CANDIDOZĂ GENITALĂ, femei X72
candidoză orală D83
candidoză peniană Y75
candidoză perianală S75
CANDIDOZĂ, TEGUMENT S75

CARBUNCUL S10
carcinom bazo-celular S77
carcinom celular scuamos S77
carcinom in situ, cervix X81
carcinom in situ, sân X81
carcinom in situ: vezi neoplasm
nespecificat / suspiciune
carcinom primar, suspiciune A79
cardiac arrest K84
cardiomegalie K84
cardiomiopatie K84
CARDIOPATIE ISCHEMICĂ
DUREROASĂ K74
CARDIOPATIE ISCHEMICĂ
NEDUREROASĂ K76
CARDIOVASCULAR
SIMPTOM/ACUZĂ K29
carii dentare D82
caşexie T08
CATAR TROMPA LUI EUSTACHIO H73
CATARACTĂ F92
CAVITATE BUCALĂ,
SIMPTOM / ACUZĂ D20
cădere A29
CĂDEREA PĂRULUI S23
cearcăne S08
CEFALE TENSIONALĂ (de stres) N95
CEFALEA LOCALIZATĂ, ÎN PUSEE N90
CEFALEE N01
cefalee post-traumatică N01
cefalee vasculară N89
CELULE ALBE MODIFICATE B84
celulită S29
cerumen ureche H72
cervical, simptom / acuză L01
cervicită X85
cezariană / făt mort W93
cezariană / făt viu W92
CHALAZIOM F72
cheilită D83
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cheloid S99
cheratită F73
chist / abces bartolinian X99
CHIST CANAL TIREOGLOS T78
chist dermoid S79
chist epididimal Y99
CHIST MAMAR X88
chist meibomian F72
chist ovarian benign X80
chist ovarian fiziologic X99
CHIST PILONIDAL S85
CHIST SEBACEU S93
chist sinovial L87
chist tarsal F72
cianoza S08
cicatrice S99
cifoscolioză L85
cifoza L85
circumcizia la bărbaţi Y80
circumcizia la femei X82
ciroza D97
CISTITA U71
cistocel X87
citire dificilă F05
claudicaţie intermitentă K92
CLAVUS S20
clipire anormală F14
COAPSĂ SIMPTOM / ACUZĂ L14
COASTE, SIMPTOM / ACUZĂ L05
coccidinia L03
colangită D98
colaps A06
colaps pulmonar R99
COLECISTITĂ D98
COLELITIAZĂ D98
colesteatom H74
colică biliară D98
colică renală U14
colici abdominale D01
colici abdominale infantile D01

colită mucoasă D93
COLITĂ ULCEROASĂ D94
coloana cervicală simptom/acuză L01
coloana cervicală, sindrom L83
colon spastic D93
colostomie A89
COMA A07
comă insulinică T87
comedom S96
COMOŢIE CEREBRALĂ N79
complianţa scăzută Z11
COMPLICAŢII ALE PERIOADEI
PUERPERALE W96
COMPLICAŢII ALE
TRATAMENTULUI A87
COMPLICAŢII LA NAŞTERE,
FĂT MORT W93
COMPLICAŢII LA NAŞTERE,
FĂT VIU W92
complicaţii legate de radiaţii A87
comportament ciudat P29
COMPORTAMENT IRITABIL P04
condilom venerian, bărbat Y76
condilom venerian, femeie X91
CONDYLOMA ACUMINATA LA
BĂRBAŢI Y76
CONDYLOMA ACUMINATA
LA FEMEI X91
congestia sinusurilor nazale R09
CONGESTIE NAZALĂ R07
congestie pulmonară R29
CONJUNCTIVITĂ ALERGICĂ F71
CONJUNCTIVITĂ INFECŢIOASĂ F70
consiliere genetică pentru bărbaţi Y14
consiliere genetică pentru femei W14
CONSTIPAŢIE D12
constricţie toracică R29
contact de boală infecţioasă A23
CONTRACEPŢIE INTRAUTERINĂ W12
contracepţie masculină Y14
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CONTRACEPŢIE NA W14
CONTRACEPŢIE ORALĂ W11
CONTRACEPŢIE POSTCOITALĂ W10
contractura Dupuytren L87
contractură L99
contractură musculară L19
CONTUZIE S16
contuzie cerebrală N80
CONTUZIE OCULARĂ F75
contuzie renală U80
CONVULSIE N07
convulsii febrile N07
convulsii focale N88
convulsii generalizate N88
copil abuzat emoţional Z16
copil abuzat fizic Z25
copil hiperkinetic P22
copil neliniştit A16
cord pulmonar K82
coree K71
coriocarcinom W72
coriză R74
corp străin subunghial S15
corp străin, retenţie L81
corpi străini bucali D79
CORPI STRĂINI INHALAŢI R87
CORPI STRĂINI INTRA-
AURICULARI H76
corpi străini intraesofagieni D79
CORPI STRĂINI INTRA-
LARINGIENI R87
CORPI STRĂINI INTRANAZALI R87
CORPI STRĂINI INTRAOCULARI F76
corpi străini intrarectali D79
corpi străini intravaginali X82
CORPI STRĂINI ÎN SISTEMUL
DIGESTIV D79
CORPI STRĂINI LA NIVELUL PIELII S15
corpi străini la nivelul tractului urinar U80
costocondrită L99

coşmar P06
CRAMPE ABDOMINALE D01
crampe musculare ale piciorului L14
crampe musculare la membrul inferior L14
CREŞTERE ÎN GREUTATE T07
cretinism T80
criptorhidie Y83
criza vârstei mijlocii P25
crup R77
dacriocistita F73
daltonism F99
DECES A96
DECES, COPIL Z19
DECES, MEMBRU AL FAMILIEI Z23
DECES, PARTENER Z15
DECES, PĂRINTE Z23
declanşare prematură a travaliului -
făt mort W93
declanşare prematură a travaliului -
făt viu W92
defect septal atrial K73
defect septal ventricular K73
deficienţă de fier, fără anemie T91
deficienţe ale dietei T91
deficit de complement seric B99
deficit de creştere a genelor F99
DEFICIT DE VITAMINE T91
DEFICIT NUTRIŢIONAL T91
DEFORMARE DOBÂNDITĂ A
COLOANEI VERTEBRALE L85
DEFORMARE DOBÂNDITĂ
A UNUI MEMBRU L98
deformare posttraumatică A82
deformări congenitale ale piciorului L82
degenerări ale suprafeţelor articulare L84
degenerescenţă discală / hernie L86
DEGENERESCENŢĂ MACULARĂ F84
degerături A88
deget în trăgaci L87
degete hipocratice S22



180                                 WONCA Clasificarea Internaţională a Ingrijirilor Primare de Sănătate
degete în ciocan L98
delicvenţa în adolescenţă P23
delir (nealcoolice) P71
delirium tremens (alcoolic) P15
DEMENŢĂ P70
dependenţă de drog P19
depresie postpartum P76
depresie reactivă P98
DERMATITA SEBOREICĂ S86
dermatita zonelor de flexie S87
dermatită alergică S88
dermatită chimică S88
DERMATITĂ DE CONTACT S88
dermatită NA S88
dermatită palpebrală F72
DERMATITĂ SEBOREICĂ S86
DERMATITĂ, ECZEMĂ ATOPICĂ S87
DERMATOFITOZA S74
dermatomicoza S74
dermatomiozita L99
descuamarea pielii S21
DESHIDRATARE T11
despicături labiopalatine D81
detresă respiratorie R04
deviaţie de sept R99
DEZLIPIRE DE RETINĂ F82
dezorientare P20
dezvoltare psihomotorie întârziată P22
DIABET GESTAŢIONAL W85
diabet insipid T99
DIABET INSULINODEPENDENT T89
DIABET INSULINOINDEPENDENT T90
diabet NA T90
diabet zaharat cu debut tardiv T90
diabet zaharat juvenil T89
diabet, tip 1 T89
diabet, tip 2 T90
diabetul şi sarcina W84
DIAREE D11
diaree de cauză presupus infecţioasă D73

DIFICULTĂŢI DE VORBIRE P10
difterie R83
dilaceraţia pielii S18
DILACERAŢIE / INCIZIE S18
dilatare gastrică acută D87
diplopie F05
disartrie N19
discomfort abdominal D01
discomfort epigastric NA D02
discomfort respirator R04
disfagie D21
disfazie N19
disfuncţie ovariană T99
disfuncţie paratiroidiană T99
disfuncţie pituitară T99
disfuncţie respiratorie obstructivă
cronică R95
disfuncţie respiratorie restrictivă
cronică R95
disfuncţie testiculară T99
dishidroze S92
dislexie P24
DISLOCARE L80
dislocaţie congenitală de şold L82
dismaturitate W84
dismenoree X02
dispareunie non-organică P08
dispareunie organică X04
DISPEPSIE D07
displazia sânilor X88
displazie cervicală                           X85/X86
DISPNEE R02
distocie                                          W92/W93
distonie N08
distrucţie internă a genunchiului L99
DISURIE U01
diverticul esofagian D84
diverticul vezică urinară U99
diverticulita intestinală D92
diverticulită Meckel D81
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diverticuloza intestinală D92
DIVERTICULOZĂ D92
divorţ Z15
dizenterie NA D73
dizenterie, microorganism specificat D70
dop cerumen H72
dor de casă P02
DORSALGII cu iradiere, sindrom L86
DORSALGII fără iradiere L84
dorsalgii NA L02
duct arterial patent K73
dumping sindrom D99
duodenită D87
duplex rinichi/ureter U85
DURERE ABDOMINALĂ
GENERALIZATĂ D01
DURERE ABDOMINALĂ
LOCALIZATĂ D06
durere articulară L20
DURERE CARDIOVASCULARĂ NA K03
durere de dinţi D19
durere dorsală joasă L03
DURERE DORSALĂ NA L02
durere dorsală toracică L02
DURERE EPIGASTRICĂ D02
DURERE FACIALĂ N03
durere faringiană R21
DURERE GENERALIZATĂ A01
DURERE GENITALĂ, LA FEMEIE X01
DURERE INTERMENSTRUALĂ X03
durere la nivelul cavităţii bucale D20
durere la nivelul colonului D06
durere la nivelul extremităţii cefalice N01
durere la nivelul nasului R08
DURERE LA NIVELUL PENISULUI Y01
durere la nivelul tegumentului S01
durere la ovulaţie X03
durere lombară L05
DURERE MENSTRUALĂ X02
DURERE MUSCULARĂ L18

durere NA A29
DURERE OCULARĂ F01
DURERE OTICĂ H01
durere pelvină, bărbat Y02
durere pelvină, femeie X01
durere perineală, bărbat Y02
durere pleurală R01
DURERE RECTALĂ/ANALĂ D04
durere sinusală R09
DURERE TESTICULARĂ /
SCROTALĂ Y02
durere tonsilară R21
DURERE TORACICĂ NA A11
durere toracică, osteo-musculară L04
durere vulvară X01
DURERE, APARAT RESPIRATOR R01
DURERE, CORD K01
durere, distensie abdominală D04
DURERE, GANGLIONI LIMFATICI B02
DURERE, SÂN, FEMEIE X18
DURERE, SENSIBILITATE A
TEGUMENTELOR S01
durere, stomac D02
dureri de spate L05
dureri dorsale NA L02
dureri dorso-lombare L03
dureri, multiple A01
echimoză S16
eclampsie W81
ecou în ureche H03
ectropion F99
eczema NA S88
ECZEMĂ ATOPICĂ S87
eczemă infantilă S87
eczemă meat auditiv extern H70
eczemă varicoasă K95
EDEM K07
edem angioneurotic A92
EDEM GENERALIZAT S05
edem în sarcină W81
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EDEM LOCALIZAT S04
EDEM NA A08
edem papilar F99
edem pulmonar R29
edem pulmonar acut K77
EFECT ADVERS MEDICAMENT A85
EFECT TOXIC, SUBST.
NEMEDICAMENTOASE A86
Efecte adverse ale presiunii A88
EFECTE ADVERSE, FIZICE A88
Efecte ale lucrărilor protetice A89
efecte dverse ale tratamentului A87
efecte post-comoţie N79
EFECTELE PROTEZELOR A89
efelide S08
ejaculare precoce P08
embolie arterială K92
embolie cerebrală K90
EMBOLIE PULMONARĂ K93
emfizem R95
emfizem chirurgical R88
empiem P83
ENCEFALITĂ N71
encefalopatie hipertensivă K87
ENCOMPRESIS P13
endarterită K92
endocardita cronică K83
endocardită acută K70
endocardită bacteriană K70
endocardită subacută K70
endometrioză X99
endometrită X74
ENTERITĂ CRONICĂ D94
enterită cu campylobacter D70
enterită cu salmonella D70
enterită cu shigella D70
enterită regională D94
entorsă: vezi luxaţie / entorsă
entropion F99
ENUREZIS P12

enurezis organic U04
eozinofilie B84
epicondilită laterală L93
EPIDIDIMITĂ Y74
epiglotită R83
EPILEPSIE N88
episclerită F99
EPISTAXIS R06
eritem circular S98
eritem fesier S89
eritem generalizat S07
eritem localizat S06
eritem nodos S99
eritem polimorf S99
erizipel S76
EROARE DE REFRACŢIE F91
EROZIUNE (TRAUMATICĂ) S17
EROZIUNE CERVICALĂ X85
eroziune cervicală (col) X85
eroziuni gastrice acute D86
ERUCTAŢIE D08
erupţie cutanată fugace D96
erupţie polimorfă S80
escoriaţie S17
esofagită D84
EUTANASIE, ÎNTREBĂRI/DISCUŢII A20
EVENIMENTE PERICULOASE Z25
eventraţie D91
EXANTEM VIRAL A76
EXCES DE CERUMEN H81
extrasistole K80
FACTOR DE RISC
CARDIOVASCULAR K22
FACTOR DE RISC NA A23
FACTOR DE RISC, BOALĂ
CARDIOVASCULARĂ K22
FACTOR DE RISC, NEOPLASM A21
faringită, acută R74
faringită, cronică R83
fasceită L87
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fatigabilitate A04
febra dengue A77
febra Q A78
FEBRA REUMATISMALĂ K71
febra Ross River A77
FEBRĂ A03
febră cu rash A76
febră de fân R97
febră în cadrul herpesului S71
febră în scarlatină A78
FEBRĂ REUMATICĂ K71
febră tifoidă D70
FIBRILAŢIE ATRIALĂ K78
fibrilaţie ventriculară K80
fibroadenita chistică X88
fibroadenom X79
fibrom uterin X78
fibromialgie L18
fibromiom cervical X78
FIBROMIOM UTERIN X78
fibrosarcom L71
fibroza chistică T99
fibrozită L18
ficat gras D97
FIMOZĂ Y81
fiori A02
fistula tractului genital X99
fistulă anală D95
fistulă arteriovenoasă K99
FISTULĂ PILONIDALĂ S85
FISURĂ ANALĂ D95
fisură mamelonară X20
FLATULENŢĂ D08
FLEBITĂ K94
floră vaginală bogată X14
FLUTTER ATRIAL K78
flutter ventricular K80
FOBIE P79
fobie de cancer P79
foliculită S10

foliculită dishidrozică S92
fotofobie F05
fotosensibilitate S80
fractura Pott L73
fractura radius / ulna L72
fractură cap femural L75
fractură datorită osteoporozei L95
fractură falange L74
FRACTURĂ FEMUR L75
FRACTURĂ FIBULĂ L73
fractură metatarsiană L74
FRACTURĂ NA L76
fractură neconsolidată L99
FRACTURĂ OASELE MÂINII ŞI
PICIORULUI L74
fractură patologică NA L99
FRACTURĂ RADIUS L72
fractură tarsiană L74
FRACTURĂ TIBIE L73
FRACTURĂ ULNARĂ L72
fracturi  vicioase şi neconsolidate L99
fracturile carpiene L74
frigiditatea P07
FRISOANE A02
FUNCŢIA SEXUALĂ la bărbaţi
SIMPTOM / ACUZĂ Y08
furnicături ale degetelor / picioarelor N05
FURNICĂTURI DEGETE N05
furuncul S10
furuncul conduct auditiv extern H70
galactoree de lactaţie W19
ganglion mărit L87
gangrenă K92
gastrită (inclusiv alcoolică) D87
gastrită alcoolică D87
GASTROENTERITĂ, INFECŢII
PRESUPUSE D73
gastroenteropatie alergică D99
gastro-enteropatie toxică D99
gastrostoma A89
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gât roşu R21
GÂT SIMPTOM / ACUZĂ R21
gât uscat R21
gelozia copilului P22
GENITAL FEMININ, SIMPTOM /
ACUZĂ X29
GENITAL MASCULIN, SIMPTOM /
ACUZĂ Y29
genu recurvatum L82
genu valgum L98
genu varum L98
GENUNCHI, SIMPTOM / ACUZĂ L15
giardia intestinală D70
ginecomastie Y16
gingivită D82
GLAUCOM F93
glicozurie U98
GLOMERULONEFRITĂ U88
glomerulonefrită acută U88
glosită D83
GONOREE LA BĂRBAŢI Y71
GONOREE LA FEMEI X71
grand mal N88
granulom S99
GREAŢĂ D09
greţuri în sarcină W05
greţuri matinale, în sarcină W05
GRIPĂ R80
gură de lup D81
gust neplăcut N16
GUŞĂ T81
GUTĂ T92
halenă D20
hallux valgus L98
hallux varus L98
halucinaţii P29
HANDICAP SOCIAL Z28
HEMANGIOM S81
hemangiom stelat K06
hemartroză L81

HEMATEMEZĂ D14
hematii modificate B99
hematom S16
hematom extradural N80
hematom perianal K96
hematom subdural N80
HEMATURIE U06
hemeralopie F99
hemofilie B83
HEMOPTIZIE R24
hemoragie cerebrală K90
hemoragie cerebrală traumatică N80
hemoragie cervicală de contact X13
hemoragie în sarcină W03
HEMORAGIE NA A10
HEMORAGIE NAZALĂ R06
HEMORAGIE OCULARĂ F75
hemoragie postpartum W17
hemoragie post-partum, hemoragie
post-intervenţie chirurgicală A87
hemoragie subarahnoidiană K90
hemoragie subconjunctivală F75
hemoragie uterină disfuncţională X08
hemoroid rezidual K96
hemoroid unic K96
HEMOROIZI K96
hepatite cronice active D72
hepatite NA D97
HEPATITE VIRALE D72
HEPATOMEGALIA D23
hermafroditismul, B Y84
hermafroditismul, F X83
hernia diafragmatică D90
hernie femurală D91
HERNIE HIATALĂ D90
HERNIE INGHINALĂ D89
hernie ombilicală D91
hernie ventrală D91
herpes (faţă) S71
herpes anogenital la bărbaţi Y72
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herpes anogenital la femei X90
HERPES GEITAL LA BĂRBAŢI Y72
HERPES GENITAL LA BĂRBAŢI Y72
HERPES GENITAL LA FEMEI X90
HERPES SIMPLEX S71
herpes simplex al ochiului fără ulcer
corneean F73
HERPES ZOSTER S70
herpes zoster oftalmic F73
hidramnios W84
hidrartroză L20
hidrocefalie N85
HIDROCEL Y86
hidronefroză U99
hidrosadenită S92
himen neperforat X83
hipemă F75
hiperactivitate P81
hiperaldosteronism T99
hipercolesterolemie T93
hiperemeză D10
hiperemeză de sarcină W05
hiperglicemie A91
hiperhidroză A09
hiperinsulinism T87
hiperkeratoză NA S99
hiperkeratoză solară S80
hiperlacrimare F03
hiperlipidemie T93
hipermetropie F91
hiperplazia de prostată Y85
hipersalivaţie D20
hipersecreţie lacrimală F03
hipersplenism B99
HIPERTENSIUNE ARTERIALĂ
COMPLICATĂ K87
hipertensiune arterială de sarcină W81
hipertensiune arterială esenţială K86
hipertensiune arterială idiopatică K86
hipertensiune arterială malignă K87

HIPERTENSIUNE ARTERIALĂ
NECOMPLICATĂ K86
hipertensiune arterială oscilantă K85
hipertensiune arterială tranzitorie K85
hipertensiune oculară F93
hipertensiune portală D97
hipertensiune pulmonară K82
HIPERTIROIDISM T85
hipertrigliceridemie T93
HIPERTROFIE AMIGDALE /
GANGLIONI R90
HIPERTROFIE BENIGNĂ DE
PROSTATĂ Y85
hipertrofie de prostată Y85
HIPERTROFIE DE PROSTATĂ
BENIGNĂ Y85
hipertrofie renală U99
HIPOGLICEMIE T87
hipomanie P73
HIPOSPADIAS Y82
hipotensiune arterială K29
hipotensiune ortostatică K88
HIPOTENSIUNE POSTURALĂ K88
HIPOTIROIDISM T86
HIPOVITAMINOZĂ T91
hirsutism S24
holeră D70
IACRS R74
ICTER D13
ICTUS N07
ictus, epileptic N88
igienă deficitară P29
ihtioză S83
ileus D99
IMPETIGO S84
IMPOTENŢĂ ORGANICĂ Y07
impotenţă psihogenă P08
imunodeficienţă B99
incontinenţă de stres U04
INCONTINENŢĂ FECALĂ D17
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INCONTINENŢĂ URINARĂ U04 
INDIGESTIE D07
indispoziţie (fizică) A05
indispoziţie (psihică) P03
inducerea contracţiilor                 W92/W93
infarct cerebral K90
INFARCT MIOCARDIC ACUT K75
infarct miocardic vechi K76
infecţia cu virusuri paragripale R80
INFECŢIA GENITALĂ CU
CHLAMIDIA, LA FEMEI X92
INFECŢIA HIV B90
infecţia uretrală cu chlamidia U72
INFECŢIA, INFLAMAŢIA
OCHIULUI F73
INFECŢIĂ OCULARĂ NA F73
infecţie acută a căilor aeriene
inferioare R78
infecţie acută a căilor aeriene
superioare R74
INFECŢIE CARE COMPLICĂ
SARCINA W71
infecţie cu Coxsackie A77
infecţie cu papiloma virus uman X91
INFECŢIE DEGETE MÂNĂ S09
INFECŢIE DEGETE PICIOR S09
INFECŢIE GASTROINTESTINALĂ
SPECIFICĂ D70
infecţie meningococică A78
INFECŢIE MUSCULOSCHELETALĂ L70
infecţie nazală localizată R73
infecţie piele, fungi S74
infecţie pleoapă F72
infecţie post-intervenţie chirurgicală A87 
INFECŢIE POST-TRAUMATICĂ
PIELE S11
INFECŢIE PUERPERALĂ W70
infecţie respiratorie R78
infecţie respiratorie fungică R83
INFECŢIE SISTEM CIRCULATOR K70

infecţie urinară joasă U71
infecţie urinară NA U71
infecţie virală gastrică D73
infecţie, complicaţie a tratamentului A87
INFECŢIE, ENDOCRINE T70
infecţie, plagă lovită sau muşcată S11
infecţii fungice ale pielii S74
INFERTILITATE FEMININĂ W15
INFERTILITATE MASCULINĂ Y10
infestare cu căpuşe S73
infestare cu purici S73
INFESTAŢIE A PIELII S73
infidelitate Z13 
inflamaţie faringe R21
INFLAMAŢIE OCHI F73
ingestie de corp străin D79
insomnie P06
insuficienţa circulatorie bazilară K89
INSUFICIENŢĂ CARDIACĂ K77
insuficienţă cardiacă congestivă K77
insuficienţă cardiacă dreaptă K77
insuficienţă cardiacă hipertensivă K87
insuficienţă circulatorie bazilară K89
insuficienţă hepatică D97
insuficienţă renală U99
insuficienţă respiratorie R99
insuficienţă venoasă K95
insuficienţă ventriculară stângă K77
intertrigo S88
intoleranţă alimentară D99
intoleranţă la lactoză T99
intoxicare prin animale/insecte/plante A86
intoxicaţie alimentară D73
intoxicaţie cu monoxid de carbon A86
INTOXICAŢIE
MEDICAMENTOASĂ A84
invaginaţie D99
investigaţie imagistică patologică A91
INVESTIGAŢII ANORMALE A91
iridociclită F73
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iritaţia pielii S02
iritaţie S08
irită F73
ischemia membrului K92
ISCHEMIE CEREBRALĂ
TRANZITORIE K89
ischemie miocardică K76
isterie P75
izolare P03
izolare socială Z28
înec A88
îngrijorări despre: a se vedea şi
FRICA SAU ÎNGRIJORAREA ÎN
LEGATURĂ CU TRATAMENTUL A13
ÎNGRIJORĂRI LEGATE DE ASPECTUL
FIZIC A18
ÎNGRIJORĂRI LEGATE DE ASPECTUL
FIZIC, SÂNI X22
ÎNGRIJORĂRI LEGATE DE ASPECTUL
FIZIC, URECHI H15
îngrijorări legate de imaginea
corporală A18
ÎNGRIJORĂRI LEGATE DE IMAGINEA
CORPORALĂ ÎN TIMPUL SARCINII W21
îngrijorări legate de îmbătrânire P05
întârziere fiziologică T10
întârziere în creştere T10
ÎNTÂRZIERE ÎN CREŞTERE T10
întârziere în vorbire P22
întârzierea menstruaţiei, sugestivă
pentru sarcină W01
întindere musculară L19
întreruperea sarcinii (indusă) W83
înţepătură datorată plantelor S88
înţepătură de ac S19
ÎNŢEPĂTURĂ DE INSECTĂ S12
înţepătură piele S19
înţepătură plantară S88
julitură S17
keratită virală F85

keratoacantom S99
KERATOZĂ SOLARĂ S80
labirintită H82
laceraţie veche a cervixului X85
LACTAŢIE, SIMPTOM / ACUZĂ W19
LARINGITĂ ACUTĂ R77
laringotraheobronşită R78
lăcrimare D03
legioneloza R81
LENTILE DE CONTACT
SIMPTOM/ACUZĂ F18
LEŞIN A06
letargie A04
LEUCEMIE B73
LEUCOCITE MODIFICATE B84
leucocitoză B84
leucoree X14
leziune corneană F79
leziune de disc cervical L83
leziune dureroasă sau rash S01
leziune interne A81
leziune premalignă, piele S79
leziune tegument S29
leziune tegumentară S29
leziuni acute ale meniscului
genunchiului L96
leziuni ale măduvei spinării N81
leziuni ale sistemului nervoas N81
leziuni interne cronice ale
genunchiului L99
lichen plan S99
limbă încărcată D20
LIMBĂ SIMPTOM / ACUZĂ D20
LIMFADENITĂ ACUTĂ B70
LIMFADENITĂ CRONICĂ
NESPECIFICĂ B71
limfadenită mezenterică B71
limfadenopatie B02
LIMFANGIOM S81
limfangită acută S76
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limfedem K99
limfocitoză B84
LIMFOM B72
LIPOM S78
lipotimie A06
lipsa bolii A97
lombalgia L03
lordoză L85
lumbago L03
lupus eritematos discoid S99
lupus eritematos sistemic L99
LUXAŢIE / ENTORSĂ ALTE
ARTICULAŢII L79
luxaţie / entorsă coloană cervicală L83
LUXAŢIE / ENTORSĂ GENUNCHI L78
LUXAŢIE / ENTORSĂ GLEZNĂ L77
luxaţie coloană vertebrală L84
luxaţie congenitală de şold L82
macroglosie D81
MALARIE A73
malformaţii craniene / faciale L82
malign: vezi NEOPLASM, MALIGN
MALIGNITATE NA A79
malignitate ovariană X77
malnutriţie T91
malocluzie D82
MALOCLUZIE DENTARĂ D82
MALOCLUZIE SIMPTOM / ACUZĂ D19
MAMELON, SIMPTOM / ACUZĂ X20
MÂNĂ DE TENISMAN L93
MÂNĂ, SIMPTOM / ACUZĂ L12
manie P73
marasm T91
masă: vezi tumefacţie
mastită (de lactaţie) W94
mastită (în afara lactaţiei) X21
MASTITĂ PUERPERALĂ W94
mastodine X18
mastoidită H74
mastopatie X21

matreaţă S86
meatită U72
MEDICINĂ PREVENTIVĂ A98
megacolon secundar D99
melanom malign S77
MELENĂ D15
meningiom N75
meningism N29
MENINGITĂ N71
menoragie X86
MENSTRUAŢIE EXCESIVĂ X06
MENSTRUAŢIE ÎNTÂRZIATĂ X10
MENSTRUAŢIE NEREGULATĂ /
FRECVENTĂ X07
MENSTRUAŢIE REDUSĂ /
ABSENTĂ X05
MENŢINEREA SĂNĂTĂŢII A98
mers anormal N29
METABOLICE, ALTE, SIMPTOM /
ACUZĂ T29
metastaze NA A79
metatarsalgie L17
meteorism D08
metroragie X08
mezoteliom R85
mialgie L18
miastenia gravis N99
MICŢIUNE DUREROASĂ U01
mielom multiplu B74
MIGRENĂ N89
miliarie S92
miocardită K70
mioclonie N08
miopie P91
miozita L99
mistenia gravis N99
MIŞCĂRI ANORMALE N08
mişcări necoordonate A29
MIŞCĂRI OCULARE ANORMALE F14
MIXEDEM T86
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MOARTE A96
modificarea culorii ochiului F15
MODIFICĂRILE FECALELOR D18
mola hidatiformă W73
MOLĂ S82
moleşeală A29
MOLLUSCUM CONTAGIOSUM S95
MONILIAZĂ: vezi CANDIDOZĂ
MONONUCLEOZĂ INFECŢIOASĂ A75
MORBIDITATE PERINATALĂ A94
MORTALITATE PERINATALĂ A95
MOTILITATE INTESTINALĂ
CRESCUTĂ D18
mucocel labial (cavit. bucală) D83
MUSCULOSCHELETAL, SIMPTOM /
ACUZĂ L29
MUŞCĂTURĂ, de ANIMAL/OM S13
MUŞCĂTURĂ, de insectă S12
muşchi tensionat L19
MUŞCHI, SIMPTOM / ACUZĂ L19
mycoplasma A78
nanism T80
nas proeminent R08
nas roşu R08
NAS, SIMPTOM / ACUZĂ R08
naştere asistată, făt mort W93
naştere asistată, făt viu W92
NAŞTERE COMPLICATĂ,
FĂT MORT W93
NAŞTERE COMPLICATĂ, FĂT VIU W92
naştere în prezentaţie pelvină, făt mort W93
naştere în prezentaţie pelvină, făt viu W92
NAŞTERE NECOMPLICATĂ,
FĂT MORT W91
NAŞTERE NECOMPLICATĂ,
FĂT VIU W90
naşterea normală W90
nazofaringită acută R74
nazofaringită cronică R83
nefrită U88

nefropatie U88
nefropatie analgezică U88
nefroscleroză K87
nefroscleroză hipertensivă K87
NEFROZĂ U88
neg S03
nelinişte P04
NEOPLASM  ASOCIAT SARCINII W72
NEOPLASM  DE STOMACULUI D74
NEOPLASM  MUSCULO-
SCHELETAL L71
NEOPLASM  NERVOS N74
NEOPLASM  RENAL U75
NEOPLASM  TIROIDIAN T71
NEOPLASM AL OCHIULUI/
ANEXELOR F74
NEOPLASM AL PIELII S77
NEOPLASM AL SÂNULUI, LA
FEMEI X76
NEOPLASM AL TRACTULUI
URINAR NA U79
NEOPLASM AL URECHII H75
NEOPLASM BRONŞIC R84
NEOPLASM CARDIOVASCULAR K72
neoplasm cervical intraepitelial, frotiu
stadiul 1 şi 2 X86
neoplasm cervical intraepitelial, frotiu stadiul
III X86
neoplasm cervical intraepitelial,
stadiul 1 şi 2 X85
neoplasm cervical intraepitelial,
stadiul III X81
NEOPLASM CERVIX X75
NEOPLASM de COLON / RECT D75
NEOPLASM DE NATURĂ INCERTĂ
AL APARATULUI RESPIRATOR R92
NEOPLASM DE NATURĂ INCERTĂ
AL SISTEMULUI NERVOS N76
NEOPLASM DE PANCREAS D76
neoplasm de sân, la bărbaţi Y78
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NEOPLASM GENITAL FEMININ X77
NEOPLASM GENITAL MASCULIN Y78
neoplasm hepatic D77
NEOPLASM PULMONAR R84
NERVOZITATE P01
NEURASTENIE P78
neurinom acustic N75
neurodermatită S99
NEUROLOGICE, SIMPTOM /
ACUZĂ N29
neuropatia diabetică N94
neuropatie N94
NEUROPATIE PERIFERICĂ N94
neutropenie B84
NEV S82
nev seboreic S99
nev senil S99
nevralgie N99
nevralgie cervicală L83
NEVRALGIE DE TRIGEMEN N92
nevralgie post-herpetică S70
NEVRITĂ PERIFERICĂ N94
nevrită vestibulară H82
nevroză anxioasă P74
nevroză compensatorie P80
nevroză NA P99
nicturie U02
nistagmus F14
nodul tiroidian T81
noduli Heberden L91
NUTRIŢIE, SIMPTOM / ACUZĂ T29
OBEZITATE T82
OBOSEALĂ A04
OBOSEALĂ GENERALĂ A04
oboseală post-virală A04
OBOSEALĂ, LOCALIZATĂ N18
obstrucţia trompei lui Eustachio H73
obstrucţie de prostată Y85
obstrucţie vezicală U99
OCHELARI, SIMPTOM / ACUZĂ F17

ochi inflamat F02
ochi leneş F14
ochi roşu F02
OCHI ROŞU F02
ochi vânăt F75
OCHI, ALTE, SIMPTOMA/ACUZĂ F29
OCHIUL ROŞU F02
ocluzie intestinală D99
oligomenoree X05
oligurie U05
onicogrifoză S99
onicomicoză S74
ooforită X74
opacitate corneană F99
oprirea lactaţiei W19
ORBIRE F94
orbire datorată zăpezii F79
orbire la un ochi F28
orbire, temporară F05
ORHITĂ Y74
ortopnee R02
osteoartrita: vezi osteoartroza
osteoartroza colonei vertebrale L84
OSTEOARTROZA GENUNCHIULUI L90
OSTEOARTROZA ŞOLDULUI L89
osteoartroza umărului L92
OSTEOARTROZĂ L91
osteoartroză coloana cervicală L83
osteocondrită disecantă L94
OSTEOCONDROZĂ L94
osteomalacie T99
osteomielită L70
OSTEOPOROZĂ L95
osteosarcom L71
OTALGIE H01
OTITĂ EXTERNĂ H70
OTITĂ MEDIE ACUTĂ H71
otită medie congestivă H72
OTITĂ MEDIE CRONICĂ H74
otită medie NA H71
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OTITĂ MEDIE SEROASĂ H72
OTOSCLEROZĂ H83
paloare S08
PALPITAŢII CARDIACE K04
paniculita L18
papilom al vezicii urinare U78
papulă, unică S04
papule, multiple S05
parafimoză Y81
PARALIZIA FACIALĂ N91
PARALIZIE N18
paranoia P72
parapertussis R71
parazitoză intestinală D96
parestezie N06
pareză N18
PARKINSONISM N87
paronichie S09
parotidită D83
PAROTIDITĂ EPIDEMICĂ D71
PĂR, SIMPTOM /ACUZĂ S24
PEDICULOZĂ S73
PENIS, SIMPTOME/ACUZE Y04
perforaţie de timpan H79
PERFORAŢIE, TIMPAN H77
pericardita K70
peritonita D99
pete de culoarea vinului de Porto S81
peteşii S29
petit mal N88
picior deformat L82
picior plat L98
PICIOR,  HALUCE, SIMPTOM /
ACUZĂ L17
PICIOR, SIMPTOM / ACUZĂ L14
piele uscată S21
PIELE, SCHIMBAREA CULORII S08
PIELITĂ U70
PIELONEFRITĂ U70
PIERDEREA APETITULUI T03

pierderea echilibrului N17
PIERDEREA ÎN GREUTATE T08
pierderea libidoului P07
pierderea vederii F05
pierderea vocii R23
PIERDEREA/MOARTEA UNUI
COPIL Z19
PIERDEREA/MOARTEA UNUI
MEMBRU AL FAMILIEI Z23
PIERDEREA/MOARTEA UNUI
PARTENER Z15
PIERDEREA/MOARTEA UNUI
PĂRINTE Z23
pigmentarea pielii S08
pilula de a doua zi W10
pinten osos L87
piodermită S76
pirexie A03
pirozis D03
PITIRIAZIS ROZAT S90
pitiriazis verzicolor S74
piurie U98
placenta praevia, în sarcină W84
placenta praevia, în travaliu        W92/W93
plagă escoriată S99
plagă infectată / distrucţii tisulare
post-operator A87
plagă infectată, posttraumatică S11
PLANNING FAMILIAL - ALTE Y14
planning familial NA W14
planning familial, bărbat Y14
planning familial, contracepţie intrauterină

W12
planning familial, oral W11
planning familial, simptom / acuză W29
plâns excesiv la copil A16
platfus L98
PLEOAPĂ, SIMPTOM / ACUZĂ F16
PLEUREZIE / EFUZIUNE
PLEURALĂ R82
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pleurodinie R01
pneumoconioză R99
pneumoni fungică R99
PNEUMONIE R81
pneumonie cu influenza R81
pneumonie, alergică R99
pneumonie, aspiraţie R99
pneumonie, chimică R99
pneumonie, infecţioasă R81
pneumotorax R99
pocnete în ureche H29
policitemia vera B75
policitemie, secundară B99
polidipsie T01
polifagie T02
polimenoree X07
polimialgie reumatică L99
POLIOMIELITĂ N70
polip al tractului urinar U78
polip colic D78
polip duodenal D78
polip endometrial X99
polip mucos cervical X85
polip nazal R99
polip otic H99
polip rectal D78
polipoză endometrială X99
POLIURIE U02
poluarea mediului Z29
porfirie T99
POSTPARTUM, SIMPTOM /
ACUZĂ W18
pre-eclampsie W81
PREMATUR, NOU-NĂSCUT A93
PREMENSTRUAL, SIMPTOM /
ACUZĂ X09
PREMENSTRUALĂ, TENSIUNE X89
PREOCUPAREA PENTRU
PREFERINŢA SEXUALĂ P09
prepuţ supradimensionat Y81

prepuţ, simptom / acuză Y04
PRESIUNE / CONSTRICŢIE LA
NIVELUL INIMII K02
PRESIUNE CARDIACĂ K02
presiune intraoculară crescută F93
PREZBIACUZIE H84
prezbiopie F91
prezbitism F91
prezentaţie anormală (naştere) W84
prezentaţie pelviană W92
priapism Y08
primipară în vârstă W84
probleme ale dentiţiei D19
PROBLEME ALE RELAŢIEI CU
PARTENERUL Z12
PROBLEME ALE STADIILOR
DE VIAŢĂ, ADULT P25
PROBLEME ALIMENTAŢIE
ALE COPILULUI P11
probleme cardiace K29
PROBLEME CU LEGALITATEA Z09
PROBLEME CU VECINII Z03
PROBLEME CULTURAL / SOCIALE Z04
probleme datorate protezei valvulare A89
PROBLEME DATORATE SITUAŢIEI
SOCIALE Z08
PROBLEME DE BOALĂ Z11
PROBLEME DE BOALĂ ALE
COPILULUI Z18
PROBLEME DE BOALĂ ALE
FAMILIEI Z22
PROBLEME DE BOALĂ ALE
PARTENERULUI Z14
PROBLEME DE BOALĂ ALE
PĂRINŢILOR Z22
PROBLEME DE ÎNGRIJIRE A
SĂNĂTĂŢII Z10
PROBLEME EDUCAŢIONALE Z07
PROBLEME FINANCIARE Z01
probleme legat de fumat P17
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probleme legat de somn P06
PROBLEME LEGATE DE APĂ ŞI
ALIMENTE Z02
PROBLEME LEGATE
DE COMPLIANŢĂ Z11
PROBLEME LEGATE DE FAMILIE Z20
PROBLEME LEGATE DE ÎNVĂŢARE P24
probleme legate de mediul
înconjurător Z29
PROBLEME LEGATE DE MUNCĂ Z05
probleme legate de ombilic S29
probleme legate de proteza dentară D19
PROBLEME LEGATE DE ŞOMAJ Z06
probleme legate de transplantul
de organe A89
probleme legate duferenţa de fus orar A88
PROBLEME LOCATIVE Z03
probleme maritale Z12
PROBLEME SOCIALE NA Z29
procidenţă X87
prolaps de valvă mitrală K83
PROLAPS UTERIN X87
PROLAPS UTEROVAGINAL X87
PROSTATĂ SIMPTOM / ACUZĂ Y06
PROSTATĂ, HIPERTROFIE
BENIGNĂ DE Y85
prostatism Y06
PROSTATITĂ Y73
prostatomegalie Y85
proteinurie U98
proteinurie de sarcină W81
PROTEINURIE ORTOSTATICĂ U90
PRURIT S02
prurit anal D05
prurit la nivelul mamelonului X20
prurit ocular F13
PRURIT PERIANAL D05
prurit vulvar X16
pruritul urechii H29
pseudo-gută T99

psihopatie P80
PSIHOZĂ AFECTIVĂ P73
PSIHOZĂ ORGANICĂ P71
psihoză puerperală P98
PSIHOZE AFECTIVE NA P73
PSIHOZE NA P98
PSORIAZIS S91
pterigium F99
ptoză palpebrală F16
pubertate întârziată T99
pubertate precoce T99
PURPURĂ B83
purtător de boală A99
pustulă S96
ragade angulare labiale D20
ragade mamelonare în perioada
puerperală W95
RASH DATORAT SCUTECULUI S89
rash generalizat S07
RASH LOCALIZAT S06
răguşeală R23
rău de mişcare A88
reactie postvaccinală A87
reacţie post-transfuzională A87
reacţie transfuzională A87
rectocel X87
RECTORAGIE D16
REDUCEREA SATISFACŢIEI
SEXUALE P08
reflux D84
reflux ureteric U99
RENALE, SIMPTOM / ACUZĂ U14
respiratie patologica R04
RESPIRATORII, ALTE SIMPTOME
/ACUZE R29
respiraţie dificilă R04
respiraţie dureroasă R01
RESTLESS LEGS N04
RETARD MINTALĂ P85
retenţie de corp străin L81
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retenţie de lichide K07
RETENŢIE DE URINĂ U08
retinopatia diabetică F83
RETINOPATIE F83
retinopatie hipertensivă F83
retracţie de mamelon X20
reumatism L18
rezultate patologice teste A91
ricketsioză A78
riduri S21
rigor A02
rinichi polichistic, congenital U85
rinită acută R74
RINITĂ ALERGICĂ R97
rinită cronică R83
rinită vasomotorie R97
rinofima S99
rinoree R07
roşeaţă, piele, localizată S06
roşeaţă, piele, multiple localizări S07
rozeolă infantilă A76
RUBEOLA A74
rubeola congenitală A74
rubeola, complicaţii A74
RUJEOLĂ A71
ruptura ligamentului încrucişat L96
RUPTURĂ DE SPLINĂ B76
ruptură de tendon, spontană L99
salmoneloză D70
salpingită X74
SÂN, SIMPTOME / ACUZE
LA BARBAT S07
SÂN, SIMPTOME / ACUZE
LA FEMEIE X21
sânge în / din ureche H05
sânge în scaun D16
sânge în urină U06
SÂNGE, SIMPTOME / ACUZE B04
SÂNGERARE ANTEPARTUM W03
SÂNGERARE INTERMENSTRUALĂ X08

sângerare la ovulaţie X08
SÂNGERARE POSTCOITALĂ X13
SÂNGERARE POSTMENOPAUZĂ X12
SÂNGERARE POSTPARTUM W17
sângerare pubertală X06
SÂNGERARE RECTALĂ D16
SÂNGERARE, ANTEPARTUM W03
SÂNGERARE, NA A10
sângerare, piele S29
sângerare, ulcer duodenal D85
SÂNGERARE, URECHE HOS
sarcina W78
SARCINĂ / PROBLEME LA
NAŞTERE W99
SARCINĂ CU RISC CRESCUT W84
SARCINĂ ECTOPICĂ W80
SARCINĂ GREAŢĂ / VOMĂ W05
sarcină multiplă W84
SARCINĂ NEDORITĂ W79
sarcină nelegitimă Z04
sarcină nesigură W01
SARCINĂ SIMPTOM / ACUZĂ W29
SARCINĂ SUSPICIUNE W01
SARCINĂ, TOXEMIE GRAVIDICĂ W81
sarcoidoză D99
saturnism A86
SĂRĂCIE Z01
SCABIE ŞI ALŢI ASCARIZI S72
SCALP SIMPTOM / ACUZĂ S24
scarlatina A78
scăderea funcţiei ventilatorii R28
SCĂDEREA LIBIDOULUI P07
scăderea respectului de sine P28
SCHIZOFRENIE P72
sciatică L86
sclerită F99
sclerodermie L99
scleroza multiplă N86
SCLEROZĂ MULTIPLĂ N86
scolioză L85
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scorbut T91
SCOTOAME F04
scotom F05
SCROT SIMPTOM / ACUZĂ Y05
scurgeri mamelonare X20
seboreea scalpului la copil S86
secreţie în cavum R08
SECREŢIE OCULARĂ F03
SECREŢIE OTICĂ H04
secreţie uretrală, bărbat Y03
secreţie uretrală, femeie X29
SECREŢII VAGINALE X14
seminom Y78
semn congenital S83
senescenţă P05
SENTIMEN DE BĂTRÂNEŢE P05
SENZAŢIE DE ANXIETATE P01
senzaţie de arsură la nivelul
tegumentului S01
SENZAŢIE DE BOALĂ A05
SENZAŢIE DE DEPRESIE P03
senzaţie de inadecvat P03
SENZAŢIE DE IRITABILITATE/
FURIE P04
senzaţie de leşin N17
SENZAŢIE de plenitudine gastrică D02
SENZAŢIE de sufocare D21
SENZAŢIE DE TEAMĂ P01
SENZAŢIE DE TENSIUNE P01
SENZAŢIE DE TULBURARE N06
SENZAŢIE DE URECHE
ÎNFUNDATĂ H13
SENZAŢIE OCULARĂ ANORMALĂ F13
separarea de partener Z15
SETE EXCESIVĂ T01
sferocitoză B78
sicle-cell anemia B78
SIDA B90
SIDA, FRICA DE B25
sidrom de picior fantomă N94

SIFILIS, barbat Y70
SIFILIS, femeie X70
SIMPTOME LA NIVELUL GLEZNEI L16
SIMPTOME LEGATE DE
MENOPAUZĂ X11
SIMPTOME SAU COMPLICAŢII ALE
MAXILARULUI L07
SIMPTOME, COMPLICAŢII
ENDOCRINE T29
SIMPTOME/ACUZE PELVINE,
FEMEIE X17
simularea unei boli Z29
SINCOPĂ A06
SINDROM CERVICAL L83
sindrom cervicobrahial L83
sindrom Cushing T99
SINDROM DE COLON IRITABIL D93
sindrom de congestie pelvică X99
sindrom de cuib liber P25
SINDROM DE HIPERVENTILAŢIE R98
sindrom de malabsorbţie D99
sindrom de neuron motor N99
sindrom de oboseală cronică A04
sindrom de umăr dureros L92
sindrom Down A90
sindrom Gilbert T99
sindrom Mallory-Weiss D84
sindrom Marfan A90
sindrom Munchausen P80
sindrom nefrotic U88
sindrom post-poliomielită N70
sindrom psihotic cronic P98
sindrom radicular cervical L83
sindrom Raunaud K92
sindrom Sjogren L99
sindrom uretral U72
SINDROM VERTIGINOS H82
sindromul “picioarelor neliniştite” N04
SINDROMUL DE TUNEL CARPIAN N93
sindromul Guillain-Barre N94
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singurătate Z28
SINOVITĂ L87
sinovită umăr L92
SINUCIDERE / TENTATIVĂ DE
SINUCIDERE P77
SINUS SIMPTOM / ACUZĂ
SINUZITĂ ACUTĂ R75
SINUZITĂ CRONICĂ R75
slăbire a articulaţiei L20
slăbirea muşchilor L19
somnambulism P06
somnolenţă P06
spasm anal D04
spasm muscular N08
spermatocel Y99
spina bifida N85
SPLENOMEGALIE B87
spodilolistezis L84
spondilită anchilozantă L88
spondiloză L84
spondiloză cervicală L83
sprue D99
SPUTĂ / FLEGMĂ ANORMALĂ R25
STARE ANXIOASĂ P74
stare de îngrijorare P03
stare de leşin N17
STARE DE NERVOZITATE P01
stare de suspiciune P29
stare maniaco-depresivă P73
STARE SEPTICĂ PUERPERALĂ W70
stare toxică datorată insectelor A86
stare toxică datorită plantelor A86
stare toxică datorită veninului
de şarpe A86
status epileptic N88
stază venoasă K95
steatom S93
stenoza arterială K92
stenoză mitrală K71
stenoză pilorică D81

STERILIZARE LA BĂRBAT Y13
STERILIZARE LA FEMEIE W13
stomatită D83
STRABISM F95
strănut R04
stres post-traumatic, acut P02
STRESS POST-TRAUMATIC P82
strictură uretrală U99
stridor R04
striuri atrofice S99
STRUCTURA TEGUMENTULUI
SIMPTOM / ACUZĂ S21
stupor A07
subapreciere personală P28
subfertilitate W15
SUBLUXAŢIE L80
subponderalitate T29
suflu artera renală K81
SUFLU ARTERIAL / CARDIAC K81
suflu cardiac K81
suflu carotidian K81
SUGAR IRITABIL A16
sughiţ R29
SUPĂRARE P04
supradozare de medicamente A84
SUPRAGREUTATE T83
suprasolicitarea ochilor F05
SURDITATE H86
surditate congenitală H86
surditate profesională H85
SURMENAJ P78
ŞALAZIOM F72
şchiopătare N29
şoc anafilactic A92
şoc anafilactie la medicaţie A85
şoc anestezic A87
şoc caloric A88
şoc cardiovascular K99
şoc cultural P02
şoc psihic P02
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ŞOLD, SIMPTOM / ACUZĂ L13
tahicardie NA K04
TAHICARDIE PAROXISTICĂ K79
tahipnee R04
talasemie B78
TARTRU S14
teamă de anomalii congenitale
ale nou născutului W27
teamă de atentat la suicid P27
TEAMĂ DE BOALĂ NA A27
TEAMĂ DE BOLI ALE BOLILOR
SISTEMULUI GENITAL FEMININ X27
TEAMĂ DE BOLI ALE BOLILOR
SISTEMULUI GENITAL MASCULIN Y27
TEAMĂ DE BOLI ALE INIMII K24
TEAMĂ DE BOLI ALE OCHILOR F27
TEAMĂ DE BOLI ALE PIELII S27
TEAMĂ DE BOLI ALE S
ISTEMULUI CARDIO-VASCULAR K27
TEAMĂ DE BOLI ALE SISTEMULUI
DIGESTIV D27
TEAMĂ DE BOLI ALE
SISTEMULUI ENDOCRIN T27
TEAMĂ DE BOLI ALE SISTEMULUI
MUSCULO-SCHELETAL L27
TEAMĂ DE BOLI ALE SISTEMULUI
NERVOS N27
TEAMĂ DE BOLI ALE SISTEMULUI
RESPIRATOR R27
TEAMĂ DE BOLI ALE SISTEMULUI
URINAR U27
TEAMĂ DE BOLI ALE URECHII H27
TEAMĂ DE BOLI CU TRANSMITERE
SEXUALĂ FEMININE X23
TEAMĂ DE BOLI CU TRANSMITERE
SEXUALĂ MASCULINE Y25
TEAMĂ DE BOLI METABOLICE T27
TEAMĂ DE BOLI PSIHICE P27
TEAMĂ DE BOLILE SÂNGELUI
/SISTEMULUI LIMFATIC B27

TEAMĂ DE CANCER de PIELE S26
TEAMĂ DE CANCER
DE SÂN, FEMEI X26
TEAMĂ DE CANCER DIGESTIV D26
TEAMĂ DE CANCER ENDOCRIN T26
TEAMĂ DE CANCER GENITAL
FEMININ X25
TEAMĂ DE CANCER GENITAL
MASCULIN Y26
TEAMĂ DE CANCER MUSCULO-
SCHELETAL L26
TEAMĂ DE CANCER NA A26
TEAMĂ DE CANCER NERVOS N26
TEAMĂ DE CANCER PULMONAR R26
TEAMĂ DE CANCER SÂNGE /
SISTEM LIMFATIC B26
TEAMĂ DE CANCER URINAR U26
TEAMĂ DE COMPLICAŢIILE
SARCINII W27
teamă de diabet T27
TEAMĂ DE DISFUNCŢII SEXUALE
FEMININE X24
TEAMĂ DE DISFUNCŢII SEXUALE
MASCULINE Y24
TEAMĂ DE HIPERTENSIUNE
ARTERIALĂ K25
teamă de infarct K24
TEAMĂ DE MOARTE A25
teamă de orbire F27
TEAMĂ DE PROBLEME SOCIALE Z27
TEAMĂ DE SARCINĂ W02
TEAMĂ DE SIDA B25
teamă de surditate H27
teamă de tentativă de suicid P27
TEAMĂ DE TRATAMENT A13
TEGUMENT, ALTE  SIMPTOM /
ACUZĂ S29
tendinită scapulo-humerală L92
TENDONITĂ L87
tenosinovită L87
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tenosinovită infecţioasă L70
TENSIUNE ARTERIALĂ
CRESCUTĂ K85
TEST PAP ANORMAL X86
TEST PAPANICOLAU POZITIV X86
TEST URINAR PATOLOGIC U98
testicol ascensionat Y84
TESTICOL SIMPTOM / ACUZĂ Y05
TESTICUL NECOBORÂT Y83
tetanie N08
TETANOS N72
tetralogie Fallot K73
TIC P10
tic dureros N92
tic ocular F14
timpanită acută H71
tinea S74
TINNITUS H03
TIREOTOXICOZĂ T85
tiroidită T99
tonsilită cronică R90
torsiune de testicul Y99
torticolis L83
TOXEMIE GRAVIDICĂ W81
toxoplasmoză A78
TRAHEITĂ ACUTĂ R77
traheobronşită R78
TRAHOM F86
transpiraţii nocturne A09
transplant renal U28
TRAUMATISM ACUSTIC H85
TRAUMATISM ACUT ÎNCHIS AL
GENUNCHILUI L96
traumatism cerebral N80
TRAUMATISM CRANIAN N80
TRAUMATISM MULTIPLU A81
TRAUMATISM NA A80
TRAUMATISM URECHE H79
TRAUMATISM, EFECT
SECUNDAR A82

travaliu                                            W90/W91
travaliu complicat                          W92/W93
travaliu complicat cu făt viu W93
travaliu necomplicat cu făt viu W91
tremor N08
tremuraturi N08
trichineloză D96
TRICHOMONIAZĂ GENITALĂ X73
trombocitopenie B83
TROMBOFLEBITĂ K94
tromboză cerebrală K90
tromboză hemoroidală externă K96
tromboză portală K94
tromboză venoasă K94
tromboză venoasă profundă K94
troznituri în ureche H29
TUBERCULOZA A70
tulburare de adaptare, acută P02
tulburare de adaptare, cronică P82
tulburare obsesiv-compulsivă P79
TULBURĂRI  COMPULSIVE P79
TULBURĂRI  DE COAGULARE B83
TULBURĂRI ACUTE DATORATE
STRESULUI P02
tulburări al sudoraţiei A09
TULBURĂRI ALE ALIMENTAŢIEI
LA ADULT T05
TULBURĂRI ALE ALIMENTAŢIEI
LA COPIL T04
TULBURĂRI ALE ALIMENTAŢIEI
LA SUGAR T04
TULBURĂRI ALE APARATULUI
GENITAL FEMININ X28
TULBURĂRI ALE APARATULUI
GENITAL MASCULIN Y28
tulburări ale articulaţiei temporo-
mandibulare D82
tulburări ale comportamentului
alimentar ale copilului P11
TULBURĂRI ALE DEGLUTIŢIEI D21



Codificarea severităţii bolii                                                                                                   199
tulburări ale echilibrului
hidro-electrolitic A91
TULBURĂRI ALE GUSTULUI N16
TULBURĂRI ALE MIROSULUI N16
TULBURĂRI ALE RESPIRAŢIEI R04
TULBURĂRI ALE SARCINII W28
TULBURĂRI AUDITIVE H28
tulburări bipolare P73
TULBURĂRI CIRCULATORII K28
TULBURĂRI CRONICE DATORATE
STRESULUI P82
TULBURĂRI CUTANATE S28
tulburări de alimentaţie NA P29
tulburări de atenţie P81
TULBURĂRI DE AUZ H02
TULBURĂRI DE
COMPORTAMENT, ADOLESCENT P23
tulburări de comportament, adult p80
TULBURĂRI DE
COMPORTAMENT, COPIL P22
TULBURĂRI DE
COMPORTAMENT, FAMILIE Z21
TULBURĂRI DE
COMPORTAMENT, PARTENER Z13
TULBURĂRI DE
COMPORTAMENT, PĂRINŢI Z21
tulburări de concentrare P20
tulburări de conducere, cord K84
tulburări de conversie P75
TULBURĂRI DE MEMORIE P20
TULBURĂRI DE MIROS/GUST N16
TULBURĂRI DE PERSONALITATE P80
TULBURĂRI DE RITM K05
TULBURĂRI DE SOMATIZARE P75
TULBURĂRI DE SOMN P06
tulburări de statică pelvină W28
TULBURĂRI DE SUDORAŢIE A09
TULBURĂRI DE VEDERE F28
TULBURĂRI DE VORBIRE N19
TULBURĂRI DIGESTIVE D28

TULBURĂRI ENDOCRINE T28
TULBURĂRI GENERALE A28
tulburări hematologice NA B99
TULBURĂRI HIPERKINETICE P81
tulburări ipohondrice P75
tulburări legate de pensionare P25
tulburări legate du lucrări protetice A89
TULBURĂRI METABOLICE T28
TULBURĂRI MUSCULO-
SCHELETALE L28
TULBURĂRI NEUROLOGICE N28
TULBURĂRI NUTRIŢIONALE T28
TULBURĂRI PSIHOLOGICE P28
TULBURĂRI PSIHOLOGICE,
ALTELE SIMPTOM / ACUZĂ P29
TULBURĂRI RELAŢIONALE,
COPIL Z16
TULBURĂRI RELAŢIONALE,
PARINTE / FAMILIE Z20
TULBURĂRI RELAŢIONALE,
PARTENER Z12
TULBURĂRI RELAŢIONALE,
PRIETEN Z24
TULBURĂRI RESPIRATORII R28
TULBURĂRI SANGUINE /
NODULI LIMFATICI / SPLINĂ B28
TULBURĂRI STAREA DE BOALA Z11
TULBURĂRI URINARE U28
TULBURĂRI VIZUALE F05
TULBURĂRILE FUCŢIEI
STOMACULUI D87
TULBUREREI A
METABOLISMULUI LIPIDELOR T93
TUMEFACŢIA GLEZNEI K07
tumefacţia ochiului F05
tumefacţie a gâtului R21
tumefacţie a sânului la bărbaţi Y16
TUMEFACŢIE A SÂNULUI
LA FEMEI X19
tumefacţie abdominală D24
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tumefacţie articulară L20
tumefacţie buză D20
tumefacţie membru inferior K07
tumefacţie NA A08
tumefacţie testiculară Y05
TUMEFIERE/INFLAMARE
GENERALIZATĂ S05
TUMEFIERE/INFLAMARE
LOCALIZATĂ S04
TUMEFIERI/INFLAMĂRI CU
LOCALIZĂRI MULTIPLE S05
tumora ulcerată piele S77
TUMORI BENIGNE ALE
APARATULUI RESPIRATOR R86
TUMORI BENIGNE ALE SÂNULUI X79
tumori benigne ale sânului, la bărbaţi Y79
TUMORI BENIGNE ALE
SISTEMULUI NERVOS N75
TUMORI BENIGNE ALE
TRACTULUI URINAR U78
TUMORI BENIGNE ASOCIATE
SARCINII W73
TUMORI BENIGNE GENITALE,
LA FEMEI X80
TUMORI BENIGNE TIROIDIENE T72
TUMORI BENIGNE/INCERTE
ALE PIELII S79
TUMORI BENIGNE/INCERTE ALE
SÂNGELUI/SIST. LIMFATIC/
SPLINEI B75
TUMORI BENIGNE/INCERTE ALE
SISTEMULUI GENITAL
MASCULIN Y79
TUMORI BENIGNE/INCERTE
ASOCIATE SARCINII W73
TUMORI BENIGNE/INCERTE
DIGESTIVE D78
TUMORI BENIGNE/INCERTE
MUSCULOSCHELETALE L97

TUMORI MALIGNE ALE VEZICII
URINARE U76
TUSE R05
TUSE CONVULSIVĂ R71
tuse cu expectoraţie sanguinolentă R24
ŢIUIT ÎN URECHI H03
ulcer aftos D83
ULCER CORNEAN F85
ulcer de decubit S97
ulcer dendritic F85
ULCER DUODENAL D85
ulcer duodenal perforat D85
ulcer duodenal stenozant D85
ulcer esofagian D84
ulcer gastric D86
ULCER PEPTIC D86
ulcer peptic al curburilor D86
ulcer varicos S97
ULCER, PIELE, CRONIC S97
ulceraţii decubit S97
ulcerul gastrojejunal D86
ULCIOR F72
UMĂR DUREROS L92
umăr înţepenit L92
UNGHIE ÎNCARNATĂ S94
UNGHII, simptom / acuză S22
ureche astupată H13
ureche înfundată (cu apă) H70
urechi mari (liliac) H80
uremie U99
URETRITĂ U72
uretrită nespecifică U72
URINAR, ALTE SIMPTOM/ACUZĂ U29
urină hipercromă U07
urină închisă la culoare U07
URINĂ, ACUZĂ U07
urină, miros neplăcut U07
URINĂ, RETENŢIE U08
urină, stropi U05
urolitiază U95
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URTICARIE S98
uscarea mucoasei vaginale X15
uscarea mucoasei vulvare X16
uter fibroid X78
vaccinia A77
VAGINAL, SIMPTOM / ACUZĂ X15
vaginism NA X04
vaginism psihogen P08
VAGINITĂ / VULVITĂ X84
vaginită atrofică X11
vaginită cu gardnerella X84
vaginoză X84
VALVULOPATII K83
varice esofagiene K99
VARICE MEMBRU INFERIOR K95
varice, altele în afară de
membru inferior K99
VARICELĂ A72
vasculită K99
vasectomie Y13
vasospasm K92
vărsătură D10
VĂRSĂTURI D10
vărsături incoercibile D10

vărsături, posibil de cauză infecţioasă D73
vedere în ceaţă F05
vedere înceţoşată D08
VENE TURGESCENTE K06
vertebre tasate NA L84
VERTIJ N17
vertij de poziţie H82
vertij paroxistic benign H82
veruci S03
vezică iritabilă U13
VEZICĂ URINARĂ, SIMPTOM/
ACUZA U13
VEZICULITĂ SEMINALĂ Y73
VIERMI / ALŢI PARAZIŢI D96
viol Z25
viroza cu slow virus N13
viroză, efecte adverse A88
vitiligo S99
VOCE SIMPTOM / ACUZĂ R23
VULVAR, SIMPTOM / ACUZĂ X16
WHEEZING R03
xantom T93
xeroftalmie F13
xerostomie D20
zgârietură S17
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