Uluslararasi1 Hastalik Siniflandirmasi - Versiyon 10 (ICD-10)

"Hastaliklarin ve Saglikla Ilgili Sorunlarin Uluslararas: Istatistiksel
Siniflamasi1”" uluslararas: diizeyde Ingilizce olarak " International Statistical
Classification of Diseases and Related Health Problems " ya da kisaca
"ICD"olarak kullanilan tanimlamanin dilimizdeki karsiligidir.

Hastaliklarin  istatistiksel siniflandirmasi, hastalik verilerinin
kullanic1 tarafindan kolayca degerlendirilip incelenebilecegi bir formda
sunulmasina gereksinim duyar. O halde, kullanigli ve anlasilir bir bilgi elde
edebilmek icin, hastaliklarin sistemli ve anlamli bir sekilde diizenlenmesi
gereklidir. Bu amacla, tamamen teorik bir yaklasim yerine pratik bir
yaklasimda bulunmak en uygun yoldur ve ICD'nin gelistiriimesinde bu
yaklasim g6z Ontne alinmistir. ICD, etioloji, topografi vb. kdékenli
siniflandirma ile arastirmalar, hasta kayitlar1 ve y6netim icin gereksinim
duyulan uzlasma noktalarinin saglandig: bir siniflamadar.

ICD'nin getirdigi istatistiksel siniflamada birbirine benzer hastalik
veya  durumlar bir araya @ getirilip, tasidiklar1 6neme = gore
siniflandirilmaktadir. Buna ek olarak her hastalik icin o hastaliga 6zgti bir
kod kullanilmaktadir. Bu yapis: sayesinde ICD, gerek saglik hizmetlerinin
yOnetimi, gerekse epidemiyolojik calismalarda kullanim  kolaylig
saglamaktadir. Hasta takibi, hasta kayit ve arsivlerinin tutulmasi ve bunlara
erisim, kaynak yo6netimi gibi idareye yoénelik kullaniminin yani sira
hastaliklarla ilgili istatistiksel calismalar ve uluslararasi niteligi sayesinde
lulkeler arasinda saglkla ilgili karsilastirmalar yapma olanag da
vermektedir. Buradan da anlasilacagi tizere ICD'nin 6énemli bir fonksiyonu
da hastaliklara uluslararasi ortak bir dil kazandirmaktadir.

Bunlara ek olarak ICD, hastalik ve 6lum kodlamalarinda getirdigi
bazi uluslararasi kural ve hatirlatmalarla hastalik tanisinin yazilmasi ya da
6lim nedeninin belirtilmesinde kayitlarin mtimkuin oldugu kadar dogru
tutulmasi konusunda dolayl bir katkida da bulunmaktadar.

Tarihsel gelisim streci icinde, bazi1 dénemlerde ICD yapi ve iceriginde
onemli degisiklikler gerceklestirilmistir. Bunlardan birincisi, énceleri sadece
0lim nedenlerini kapsayan siniflamaya hastalik nedenlerinin de dahil
edilmesidir. 1938 yilinda yapilan konferansta morbidite istatistikleri icin
hastalik siniflamasina olan gereksinim dile getirilmis ve 1948 yilindaki
konferans ise "Oltim Nedenleri ve Hastaliklarin Uluslararas: Listesi'nin
revizyonu amaciyla toplanmistir. Bu konferansta hem mortalite hem de
morbidite ile ilgili kapsamli bir liste kabul edilmistir. Bununla beraber
0limun temel nedenini se¢cmede uluslararas: kurallar getirilmis, hayati
istatistikler ve saglik istatistikleri alaninda uluslararas:1 isbirliginin
saglanmasi konusunda 6nerilerde bulunulmustur.

Onemli degisikliklerin bir ikincisi de 1975 yilinda kabul edilen 9.
revizyonda gerceklesmistir. Bu degisiklikler, daha spesifik kodlama icin belli
baz1 kodlara istege bagli 5. bir basamak dahil edilmesi, neoplazmlarin
morfolojileri ile ilgili ayr1 bir kod grubu (M kodlari) olusturulmasi, bazi



tanisal durumlarda istege bagli cift kodlama sisteminin getirilmesi ve akil
hastaliklar1 ile ilgili her bir kategorinin igeriginin acgiklanmasidir. Bu
sonuncusunun nedeni, akil hastaliklarinda uluslararasi kabul goérebilecek
bir terminolojinin bulunmasindaki guclikttr. ICD-9 kitapcigr 1977/78
yillarinda basilmis ve pek cok ulkede kullanima girmistir.

Uctincti énemli degisiklik de, 1989 yilinda Cenevre'de toplanan 10.
uluslararas: konferansta kodlama sisteminde yapilan kokli degisikliktir.
DSO 1991 yilinda ICD-10'un yayinlanmasini kabul etmis, 1994 yilinda da
uygulamaya gecirilmesini planlamistir.

ICD-10 daha onceki revizyondan (ICD-9) temel olarak 3 farklilik
tasimaktadir;
e Cilt sayis1 2'den 3'e cikarilmistir.
e 1.ciltteki hastalik kodlarinin yer aldig: béliim sayis1 17'den 21'e
cikarilmistir.
e Numerik kod yerine alfanumerik kodlama yapis1 getirilmistir.

ICD-10 kodlarinda birinci basamakta kullanilabilecek 26 harften 25'i
kullanilmistir. "U" harfi ile baslayan kod yoktur, bunlardan U00-U49 arasi
kodlar, yapilan revizyon kesinlesene kadar olabilecek ilaveler ve revizyonlar
arasinda ulusal ya da uluslararas1 diizeyde ortaya cikabilecek zorluklarda
gecici kodlamalar icin, US50-U99 arasi1 kodlar ise yerel arastirmalarda
kullanilmak tizere bos birakilmaistir.



Global Medical Device Nomenclature (GMDN)
(Evrensel Tibbi Cihaz Terminolojisi)

Global Medical Device Nomenclature (GMDN)(Evrensel Tibbi Cihaz
Terminolojisi) tibbi cihazlarin dogru olarak tanimlanmasi ve kataloglanmasi
icin uluslararasi kabul gérmiis (onaylanmis) terimler listesidir. Ozellikle de
insanlarda ki yaralanma veya hastaliklarin teshisi, tedavisi, izlenmesi,
Onlenmesi veya yatistirilmasi icin gerekli olan tiriinlerde kullanilmaktadir.

Tum dunyadaki tibbi cihaz uzmanlari(imalatcilar,saglik yoneticileri ve
yasa koyucular) GMDN yi hemen hemen 4 yil suUren uluslararasi
muzakereler ve tartismalar sonucunda toparlamislardir. GMDN nin
kullanimini kolaylastiran yaklasik 7.000 terim arti 10.000 den fazla es
anlamli s6zcik icermektedir.

GMDN piyasaya surulen butin Tibbi Cihazlarin siniflandirmasina
musaade eden U¢ Avrupa Direktifinde (talimatinda) tanimlandigi gibi bir
siniflandirma sistemidir.

Halen, GMDN tum bu urtnleri kapsayan 12 kategoriye ayrilmistir. Bu
simiflandirma sistemine yeni Urtin alanlarinin dahil edilmesi gerektiginde,
yeni bir siniflandirma kodu tahsis edilir (ayrilir) ve o kategori gelistirilmis
olur. Sistemin sonraki hiyerarsi seviyesi Jenerik Cihaz Grubu dur ki bu da
gercek terminoloji (nomenclature) seviyesi veya isimlendirme seviyesidir.
Burada urtin veya benzer Urlin gruplar secilmis jenerik aciklayici ve onun
tek(unique) kodu siiflandirilabilir.

Bu sistem Uluslararas: Standartlar Kurulusunun katki ve kabultiyle
ve Avrupa Komisyonunca sponsor edilmis proje kapsaminda Avrupa
Standartlar: birimi CEN tarafindan gelistirilmistir.

Avrupa Ekonomik Alani1 icinde tibbi cihazlarin resmi olarak
siniflandirildigr tek terminoloji sistemi olup diinyadaki pek cok ulusal (yasa
yapicl) parlamenterler tarafindan uygun bulunmaktadir.



Ilaclarin Anatomik-Tedavi Edici-Kimyasal Siniflandirilmasi (ATC)

(Yapisal Tedavi Edici Kimyasallar Siniflandirma Sistemi)

llaglar1 siniflamak yada gruplamak icin kullanilan bir sistemdir.
Olcim birimi olarak ATC (yapisal tedavi edici kimyasallar siniflandirma
sistemi) ve DDD (tanimlanmis gunlik doz) ila¢ kullanim calismalari icin
DSO tarafindan tavsiye edilmektedir. 1987 yilindan beri kullanilmaktadir.

ATC smiflandirma sisteminde,ilaclar etki ettikleri organ veya sisteme
gore ve/veya kimyasal, farmakolojik ve tedavi edici 6zelliklerine gore degisik
gruplara ayrilmaktadir.

Ilaclar 5 degisik seviyede siniflandirilarak gruplara ayrilir.

l.seviye: Birinci seviye kodlama organizmanin organik sistemine gore,
anatomik grubuna karsilik gelen harflerden olusur.14 ana grup vardir.

Orn: A Alimentary tract and metabolism
B Blood and blood forming organs
C Cardiovascular system
D Dermatologicals ... gibi.
2.seviye: tedavi edici ana grup. (2 sayisal karakter)
3.seviye: tedavi edici/farmakolojik altgrup. (Bir alfa karkter)
4.seviye: kimyasal/tedavi edici/farmakolojik altgrup.(Bir alfa karakter)

5.seviye: kimyasal maddeler icin altgrup.ilacin jenerik ismidir.(iki sayisal
karakter)

Her ila¢ 7-numerik karakterli kodla gésterilmektedir.

ATC sisteminin ©6nemi uluslararas1 karsilastirma olanaginin
olmasi,kullanim takibi ve farkli acilardan kullanilabilmesidir. Standardize
takip metodunda ayrica gunlik doz belirleme metodolojisini de icine
almaktadir. Tanimlanmis Gunltik Doz (DDD: Defined Daily Dose) en sik
rastlanan endikasyon icin kullanilan ila¢ miktaridir ve bu nedenle de ilac
kullanimi takibindeki temel istatistik birimdir. Yalnizca tavsiye edilen dozu
degil ayn1 zamanda sadece belli bir ilaci alan hasta sayisinin elde edilmesini
de gosterir.(Her 1000 kiside /DDD). Bu degisik yerlerde kullanilan ilag¢larin
karsilastirilmasinin temelini saglar. (tilke, bélge, kurulus vb.)



