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疾病分类与编码



疾病分类与编码

1.把疾病诊断和其他健康问题的文字描述转换成字母和数字

编码，便于储存、检索与分析

2.分类提供了编码的规则

依据疾病的某些特征，按照规则将疾病分门别类，

并用编码的方法来表示。



ICD10与ICDO3



ICD10与ICDO3

ICD
国际疾病分类

ICD10

国际疾病分类第10版

肿瘤登记中编码采用ICDO3

医院病案首页采用ICD10

死因登记中编码采用ICD10

肿瘤登记统计分析时采用ICDO3

ICDO3

国际疾病分类肿瘤学第3版



ICD10的分类依据：

1.病因

2.解剖学部位

3.病理

4.临床表现



ICD10的编码结构

字母数字编码形式(A00.0-Z99.9)
第1位 第2位 第3位 .         第4位
英文＋数字＋ 数字＋小数点＋数字

A        0         0           .         0



ICD10肿瘤部分

C00-C97 恶性肿瘤

D00-D09 原位肿瘤

D10-D36 良性肿瘤

(D32-D33中枢神经系统的良性肿瘤)

D37-D48 动态未定肿瘤

(D42-D43中枢神经系统动态未定肿瘤)

报卡范畴：全部恶性肿瘤加中枢神经系统的肿瘤



ICD10肿瘤部分

D45 真性红细胞增多症

D46 骨髓增生异常综合征MDS/顽固性贫血

D47.1 慢性骨髓增生性疾病

D47.3 特发性（出血性）血小板增多症



ICD10肿瘤部分

Z08 恶性肿瘤治疗后的随诊检查

Z12 肿瘤的特殊筛查

Z40.0 与恶性肿瘤有关的危险因素的预防性手术

Z51.0 放疗疗程

Z51.1 肿瘤化疗疗程

Z80    恶性肿瘤的家族史

Z85    恶性肿瘤的个人史

Z86.0 其他肿瘤的个人史

Z92.6 肿瘤化疗个人史

编码按原发部位编码



ICDO3的编码结构

需要10位数字或字符：

解剖部位(4位)

形态学(4位)

行为学(1位)以及

分化程度(1位)

肺上叶低分化鳞状细胞癌

C34.1，M-8070/33

形态学编码



ICDO3解剖部位编码结构

C __  __ . __
主部位 亚部位

C34.1

肺,上叶



ICDO3形态学编码结构

M__ __ __ __ / __   __
组织学 动态等级

M-8070 / 3 3

肿瘤/细胞类型 动态 分化程度
[鳞状细胞-] [癌] [低分化]



ICDO3行为学编码

编码 意义
0 良性
1        良性或恶性未肯定
2 原位癌
3 恶性，原发部位
6         恶性，原发部位/恶性，继发部位
9 恶性，原发部位或转移部位未肯定



ICDO3分化程度编码

编码 意义
1 高分化
2        中分化
3        低分化
4        未分化
5        T-细胞
6 B-细胞
7 非T-非B
8        NK（自然杀伤）细胞
9        分化程度未确定



ICD10和ICDO3编码对照举例
诊断 ICD10 ICDO3
肺良性肿瘤 D14.3 C34.9 8000/0
肺交界性肿瘤 D38.1 C34.9 8000/1
肺原位癌 D02.2 C34.9 8000/2
肺癌 C34.9 C34.9 8000/3
转移性肺癌 C78.0 C34.9 8000/6

肿瘤登记：C80.9 8000/3
肺癌原发继发不明 C80 C34.9 8000/9

肿瘤登记：C80.9 8000/3



ICD10恶性肿瘤编码和ICDO3部位编码
C00-C14 唇、口腔和咽恶性肿瘤 C00-C14 唇、口腔和咽

C15-C26 消化器官恶性肿瘤 C15-C26 消化器官

C30-C39 呼吸和胸腔内器官恶性肿瘤 C30-C39 呼吸和胸腔内器官

C40-C41 骨和关节软骨恶性肿瘤 C40-C41 骨和关节软骨

C43-C44 皮肤的黑色素瘤和其他恶性肿瘤 C44         皮肤

C45-C49 间皮组织和软组织恶性肿瘤 C47          周围神经和自主神经系统；C48          腹膜后和腹膜
C49          结缔组织、皮下组织和其他软组织

C50 乳腺恶性肿瘤 C50          乳房

C51-C58 女性生殖器官恶性肿瘤 C51-C58  女性生殖器官

C60-C68 男性生殖器官恶性肿瘤 C60-C63  男性生殖器官

C64-C68 泌尿道恶性肿瘤 C64-C68  泌尿道

C69-C72 眼、脑和中枢神经系统其他部位的恶性肿瘤 C69-C72  眼、脑和中枢神经系统

C73-C75 甲状腺和其他内分泌腺恶性肿瘤 C73-C75  甲状腺和其他内分泌腺

C76-C80 不明确的、继发的和未特指部位的恶性肿瘤 C76          其它和不明确部位；C77          淋巴结
C80          原发部位未知

C81-C96 淋巴、造血和有关组织的恶性肿瘤 C42         造血和网状内皮系统

C97 独立的多个部位的（原发性）恶性肿瘤



ICD10与ICDO3部位编码不一致

• C01 C01.9 舌根/舌底
• C07 C07.9 腮腺NOS
• C12 C12.9 梨状窦/梨状窝
• C19 C19.9 直肠乙状结肠连

接处
• C20 C20.9 直肠壶腹/直肠

NOS
• C23 C23.9 胆囊
• C33 C33.9 气管
• C37 C37.9 胸腺
• C52 C52.9 阴道

• C55 C55.9 子宫NOS
• C56 C56.9 卵巢
• C58 C58.9 胎盘
• C61 C61.9 前列腺NOS
• C64 C64.9 肾（实质）
• C65 C65.9 肾盂/肾盏/肾盂

输尿管连接处
• C66 C66.9 输尿管
• C73 C73.9 甲状腺
• C80 C80.9 NOS



ICD10独有

• C22.0 C22.0 肝细胞癌/瘤
• C22.1 C22.1 肝内胆管（癌）
• C22.2 C22.0       肝母细胞瘤
• C22.3 C22.0       肝血管肉瘤
• C22.4 C22.0       肝的其他肉瘤
• C22.7 C22.0       其他特指的肝癌
• C22.9 C22.0       肝，NOS

• C43 皮肤恶性黑色素瘤
• C43.0 C44.0  唇
• C43.1 C44.1  眼睑
• C43.2 C44.2  耳和外耳道
• C43.3 C44.3  面部其他和NOS
• C43.4 C44.4  头皮和颈
• C43.5 C44.5  躯干
• C43.6 C44.6  上肢
• C43.7 C44.7  下肢
• C43.8 C44.8  皮肤交搭跨越
• C43.9 C44.9  皮肤，NOS



ICD10独有

• C45 间皮瘤
• C45.0 C38.4 胸膜
• C45.1 C48.- 腹膜
• C45.2 C38.0 心包
• C45.7 其他部位
• C45.9 间皮瘤NOS

• C46 卡波西肉瘤
• C46.0  皮肤卡波西肉瘤
• C46.1  软组织卡波西肉瘤
• C46.2  腭卡波西肉瘤
• C46.3  淋巴结卡波西肉瘤
• C46.7  其他部位的卡波西肉瘤
• C46.8  多器官的卡波西肉瘤
• C46.9 卡波西肉瘤，未特指



ICD10独有

• C26.1 C42.2       脾

ICD10：C26 其他和不明确的消化器官
ICDO3：C42 造血和单核-吞噬细胞系
统



ICD10独有
• C78 C80.9  呼吸和消化

器官的继发
• C79 C80.9  其他部位的继发

• C81-C96 淋巴、造血和有关组织
• C97 多原发性肿瘤
• D00-D09 原位肿瘤
• D18-D35 良性肿瘤
• D39-D48 动态未定或者动态未知的
肿瘤



ICDO3独有

• C42造血和网状内皮系统
• C42.0 血液
• C42.1 骨髓
• C42.2 脾
• C42.3 网状内皮系统NOS
• C42.4 造血系统NOS

• 一般对应ICD-10编码范围为C81.0~C96.9



ICDO3编码基本规则



ICDO3编码参考工具



ICDO3编码参考工具



ICDO3编码基本规则
规则 题目 主要内容

A 解剖学区域和不明确部位 按照索引查找“NOS”类目所对应的适当组织

B 前缀 编码到适当的不明确的亚目C76

C 超过一个解剖学类目或亚目 肿瘤发生交搭跨越，则使用亚目“.8”

D 淋巴瘤的解剖学编码 编码到C77.8(多部位)或C77.9(淋巴结，NOS)

E 白血病的解剖学编码 编码到C42.1(骨髓)

F 行为学编码 使用适当的第五位数对行为学编码

G 等级或分化程度 指定最高分化程度的编码

H 与部位相关的形态学 使用提供的解剖学编码

J 复合性形态学诊断 复合性术语可以改变词根的次序

K 多个形态学术语的编码 使用在数值上更高的编码号



ICDO3编码基本规则A-解剖学区域和不明确部位

如果诊断未特指起源的组织，则编码到按照字母索引对
每个不明确部位建议首选的“NOS”类目所对应的适
当组织。

如：

C15.9 食管 ，NOS

C75.9 内分泌腺，NOS

C76 其他和不明确部位



ICDO3编码基本规则A-解剖学区域和不明确部位

C76.4 上肢，NOS

存在肿瘤的病理诊断：

如，黑色素瘤，提示来源于皮肤，应编码至C44.6,上肢
和肩的皮肤

脂肪瘤，提示来源于结缔组织，应编码至C49.4,上
肢和肩的结缔组织、皮下组织和其他软组织

骨肉瘤，提示来源于骨，应编码至C40.0，上肢长
骨、肩胛骨和有关的关节



ICDO3编码基本规则B-前缀

如果解剖部位被前缀如“周围”、“旁”或在ICDO3
列表中未特指的类似的词所修改的话，则编码到适当
的不明确的亚目C76 (部位不明)， 除非肿瘤的分型指
出其起源于一个特定的组织（规则A）。

如：

胰腺周围组织 C48.0 腹膜后

主动脉旁淋巴结 C77.2 主动脉旁淋巴结

子宫旁组织癌 C57.3 子宫旁组织

纵隔旁癌 C76.1 胸，NOS



ICDO3编码基本规则C-超过一个解剖学类目或亚目

当一个肿瘤交搭跨越两个或更多的类目或亚目而且其起源处
不能被确定时，则使用亚目“.8”。

如：

胃和小肠的癌 C26.8消化系统交搭跨越的损害

食管中下段癌 C15.8食管交搭跨越的损害

舌尖和舌腹面癌 C02.8舌交搭跨越的损害

舌尖癌扩展并累及腹面 C02.1舌尖

胰头胰尾癌 C25.0胰头 和 C25.2胰尾（多原发）



ICDO3编码基本规则C-超过一个解剖学类目或亚目

C02.8 舌交搭跨越的损害

C08.8 大涎腺交搭跨越的损害
C14.8 唇、口腔和咽交搭跨越的损害
C21.8 直肠、肛门和肛管交搭跨越的损害

C24.8 胆道交搭跨越的损害
C26.8 消化系统交搭跨越的损害

C39.8 呼吸系统和胸腔内器官交搭跨越的损害
C41.8 骨关节和关节软骨交搭跨越的损害

C49.8 结缔组织、皮下组织和其他软组织交搭跨越的损害
C57.8 女性生殖器官交搭跨越的损害

C63.8 男性生殖器官交搭跨越的损害
C68.8 泌尿器官交搭跨越的损害
C72.8 脑和中枢神经系统交搭跨越的损害



ICDO3编码基本规则D-淋巴瘤的解剖学编码

如果一个淋巴瘤涉及多个淋巴结区域,则编码到77.8(多
个部位的淋巴结)。如果没有指出淋巴瘤的部位，则编
码到C77.9(淋巴结，NOS)。
把结外淋巴瘤编码到起源的部位。

如：

胃淋巴瘤 C16.9胃

颈部淋巴结淋巴瘤 C77.0头面颈部淋巴结



ICDO3编码基本规则E-白血病的解剖学编码

除了髓样肉瘤(M9930/3)以外，把所有的白血病编码
到C42.1(骨髓)。

（对应到ICD10中的C81-C96）



ICDO3编码基本规则F-行为学编码
例A 例B 例C

基本细胞类型 M8140 M9000 M9370
第五位数动态编码
/0 良性 8140/0 

腺瘤，NOS
布伦纳瘤，NOS (C56.9) #

/1 良性恶性
未肯定

8140/1
支气管腺瘤
(C34._)

布伦纳瘤，交界恶性
(C56.9)

#

/2 原位/非侵袭性 8140/2 
原位腺癌

# #

/3 恶性，原发性 8140/3 腺癌，
NOS

恶性布伦纳瘤 (C56.9) 脊索瘤

# 形态编码表中未列出行为码，但如果在报告中确实出现了这样的诊断，也可以使用。



ICDO3编码基本规则G-分化程度

如果一个诊断 指出两个不同程度的等级或分化如:“高
和低分化”)， 则编码到较高的等级。

如果未指出分化程度，可编码到9。

如：

中分化的鳞状细胞癌伴有低分化区M8070/33

鳞状细胞癌 M8070/39



ICDO3编码基本规则H-与部位相关的形态学



ICDO3编码基本规则H-与部位相关的形态学

如果在诊断中未指出解剖学部位时，则使用提供的解剖
学编码。如果已知肿瘤发生在另一个部位，则对这个解
剖学编码可以不予理睬。

如：

视网膜母细胞瘤 C69.2 M9510/3

肝细胞癌 C22.0 M8170/3

浸润性导管癌 C50.9 M8500/3（乳腺）

腮腺浸润性导管癌 C07.9 M8500/3（腮腺）



ICDO3编码基本规则J-复合性形态学诊断

在一个复合性术语中，如果术语未在ICD-O-3中列出，
则可以改变词根的次序。

有些肿瘤有一个以上的组织学类型，常用的组合已列入
ICD-O 中。

如：

粘液纤维肉瘤´ 纤维粘液肉瘤Ö M8811/3

脂肪纤维瘤´ 纤维脂肪瘤Ö M8851/0

混合性腺癌和鳞状细胞癌（腺鳞癌）M8560/3

乳头状和滤泡性腺癌 M8340/3

混合性基底鳞状细胞癌 M8094/3



ICDO3编码基本规则K-多个形态学术语的编码

当没有单一的编码可以包括所有诊断术语时，如果单一
肿瘤的诊断包括了具有不同编码号的两个修饰性形容词，
则使用在数值上更高的编码号。

如：

移行细胞上皮样癌 M8120/3

移行细胞癌 M8120/3

上皮样癌 M8070/3



多原发与转移癌



多原发与转移癌区别

肿瘤数 部位 组织
类型 出现时间 应登记肿瘤数 说明

2个以上

相同

相同
相同

1个 多灶性
不同

不同
相同

2个以上

/
不同

不同

相同
相同

除外继发
不同

不同
相同

/
不同



多原发与转移癌

多原发：同一个体两个原发性肿瘤同时存在

ICD10:C97， ICDO3对每个肿瘤单独编码

转移癌：需要寻找原发部位

如部位不明，ICD10:C77（淋巴结转移） ,C78        

（呼吸消化器官转移）,C79                     

（其他转移部位）,C80（未特

指转移部位）;

ICDO3:C80.9



肿瘤编码常见错误



肿瘤编码常见错误原因

• 报告错误

• 疾病/病理知识缺乏

• 不熟悉编码分类体系

• 未考虑部位和病理类型的结合（规则A，H）

• 混淆相似的名称

• 编粗



肿瘤编码常见错误原因-混淆相似名称

混淆相似的名称
恶性间皮瘤9050/3 脊索瘤9370/3 基底细胞癌8090/3
恶性间质瘤8650/3 脊膜瘤C70.# 基底细胞样癌8123/3



肿瘤编码常见错误原因-编粗

低分化肺上叶肺泡细胞腺癌

• C34.9 8000/39 肺癌

• C34.9 8140/39 肺腺癌

• C34.1 8250/39 肺上叶肺泡细胞癌

• C34.1 8251/39 肺上叶肺泡细胞腺癌

• C34.1 8251/33 低分化上叶肺泡细胞腺癌



肿瘤编码常见错误控制方法

• 抽查

• 质量控制工具（Check）
错误
警告



谢谢


