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Das Deutsche Institut fur Medizinische
Dokumentation und Information

« 70 Datenbanken mit Literaturangaben, Volltexten, Fakten und aktuellen
Meldungen zu Medizin, Toxikologie, Pharmakologie, Psychologie u.v.m.

* Informationssystem flr Arzneimittel
« Informationssystem fur Medizinprodukte
« Health Technology Assessment (Bewertung med. Verfahren und Technologien)

« Medizinische Terminologien, Nomenklaturen, Thesauri, Kataloge

« Medizinische Klassifikationen
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ICD - Internationale statistische Klassifikation der
Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme

1855  William Farr - Entwicklung einer Klassifikation fir Todesursachen

1898  Systematisches Verzeichnis der Todesursachen auf der Tagung
des Internationalen Statistischen Instituts zu Paris angenommen

1899  Beschluss auf der Tagung des Internationalen Statistischen
Instituts, das Verzeichnis alle 10 Jahre zu revidieren

1908+ Revisionskonferenzen des Internationalen Statistischen Instituts
1920

1929+ Revisionskonferenzen gemeinsam mit der Gesundheits-
1938  organisation des VoOlkerbundes

1948 6. Revisionskonferenz unter der neu gegrindeten WHO

Bezeichnung: Internationales Verzeichnis der
Krankheiten und Todesursachen

Neu: Anwendung auch fur die Morbiditatsstatistik
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ICD - Internationale statistische Klassifikation der
Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme

1955
1965
1975

1989

20157

/. Revisionskonferenz
8. Revisionskonferenz (Nutzung ab 1968)

9. Revisionskonferenz (Nutzung ab 1979)

(System der Doppelklassifizierung nach Atiologie und
Manifestation - Kreuz-Stern-Klassifizierung, Einfihrung
dreier Zusatzklassifikationen (E-, V- und M-Klassifikation)

10. Revisionskonferenz (1993 von der WHO freigegeben)
Bezeichnung: Internationale Statistische Klassifikation der

Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme
Geplante Verabschiedung der 11. Revision
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ICD - Internationale statistische Klassifikation der
Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme

Zurzeit werden in Deutschland folgende Versionen der ICD eingesetzt:

« ICD-10 WHO-Ausgabe
z.B. zur Verschlisselung der Todesursachen und damit in der
Todesursachenstatistik

« ICD-10 German Modification (GM)
Zur VerschlUsselung von Diagnosen im Bereich Morbiditat, also z.B.
zur Abrechnung im stationaren und ambulanten Bereich oder auch zur
Qualitatssicherung

- ICD-O
Onkologie
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@ ICD - Internationale statistische Klassifikation der
Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme

> |CD-10-WHO

(fur Mortalitat und Morbiditat)

Band 2: Regelwerk
Band 3:

phapetisciies Verzeicmis

> |CD-10-GM
« Systematisches Verzeichnis
« Alphabetisches Verzeichnis
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Internationales Formblatt der arztlichen Todesursachenbescheinigung

Todesursache
|
Direkt zum Tode fuhrende Krankheit
(oder Zustand) ™) Y R

vorausgegangene Ursachen
Krankheitszustinde, welche zu der
oben angefihrten Ursache geflihrt
haben, mit der urspringlichen
Ursache an letzter Stelle

Grundleiden

i

Andere wesentliche Krankheitszu-
stande, die zum Tode beigetragen
haben, ohne mit der Krankheit selbst
oder mit dem die Krankheit verursa-
chenden Zustand im Zusammen-
hang zu stehen.

*} Hierunter féllt nicht die Art des Todeseintritts, wie z.B. Herz-Kreislaufversagen,
Atemstillstand usw. sondern die Krankheil, Verletzung oder Komplikation, weiche
den Tod herbeifihrt.

Ungeféhre Zeitspanne
zwischen Beginn der
Krankheit und Tod
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ICD-10 WHO-Ausgabe — Band 2

,Der Begriff , Kausalkette® weist auf zwei oder mehrere
Krankheitszustande hin, die in aufeinanderfolgenden
Zeilen von Abschnitt | eingetragen sind. Dabel ist
jeder angegebene Zustand eine annehmbare
Ursache flr den in der darlberstehenden Zeile
eingetragenen Zustand.”

(aus Band 2 der ICD-10, WHO-Ausgabe: www.dimdi.de —
Klassifikationen — Downloadcenter — ICD-10-WHO)
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Internationales Formblatt der arztlichen Todesursachenbescheinigung

Todesursache
I
Direkt zum Tode fluhrende Krankheit
(oder Zustand) *) a)...

vorausgegangene Ursachen
Krankheitszustiande, welche zu der
oben angefihrten Ursache gefihrt
haben, mit der urspringlichen
Ursache an letzter Stelle

Grundleiden

|

Andere wesentliche Krankheitszu-
stande, die zum Tode beigetragen
haben, ohne mit der Krankheit selbst
oder mit dem die Krankheit verursa-
chenden Zustand im Zusammen-
hang zu stehen.

*} Hierunter féllt nicht die Art des Todeseintritts, wie z.B. Herz-Kreislaufversagen,
Atemstillstand usw. sondern die Krankheil, Verletzung oder Komplikation, welche
den Tod herbeifihrt.

Ungefahre Zeitspanne
zwischen Beginn der
Krankheit und Tod
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@ Praxis der Zertifizierung auf deutschen
Todesursachenbescheinigungen
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Praxis der Zertifizierung auf deutschen
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Todesursachenbescheinigungen

)desursache: (klinische Beureilung)

18

satzangahEn bei Unfall, ‘Uurgiftung und

Welche Krankhei oder Gulere Ein
wirkung hat den Tod unmittelbar
herbeigefuhr

Welche Krankheiten oder duBeren
Einwirkungen lagen der Angabe
unter &) ursdchlich zugrunde

Welche ﬂﬂderer‘- wesentlichan
Krankhaiten bestanden zur Zeit
des [odes

Aubere Ursache der Schidigung

Ungefdhra Zait.
dausr zwischen

Bitto die Krankheiten in der richtigen Kausalkette angaban, Krankheits-

mit dem Grundieiden an laixter Stella,

e S T Tl 412

TK ﬁhmwm«@

Eewaltmnwrrl{ung Einschheﬂllch Eelhsl‘tutung

Die Lesbarkeit der handschriftlichen Eintragungen ist eins der

groBten Probleme |
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B ICD-10 WHO (Bd. 2):

Komplexe Abfolge von Regeln zur Kodierung

I 5~

medizinwissen

4 1.1

l

Tabelle 2

l

Weitere
Sonder-
regeln

Ja
Grundregel & Auswahlregel A
Nein l Ja Ja ) l
Auswahlregel B
Regel 1 a
Nein l \ Vorlaufiges |
"] Grundleiden Auswahlregel G
Regel 2 ]
Regel 3 Auswahlregel D
l A\ 4
Vorlaufiges Auswahlregel E
Grundleiden I

Auswahlregel F
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ICD-10 WHO (Bd. 2):
Auszug aus den Regeln zur Kodierung

Wenn mehr als ein Zustand auf der Todesbescheini-
gung eingetragen ist, wahle den Zustand, der allein auf der
zuunterst benutzten Zeile von Abschnitt eins eingetragen ist,
sofern dieser alle Zustande hervorgerufen hat, die auf den Zeilen
darUber eingetragen sind.

Lasst sich die Grundregel nicht anwenden und es ist eine
Kausalkette angegeben, die in jenem Krankheitszustand endet,
der als erstes auf der Todesbescheinigung angegeben ist, so
wahle den urspringlichen Zustand dieser Kausalkette aus. Wenn
mehr als eine Kausalkette in dem zuerst aufgefthrten Zustand
endet, so wahle den urspringlichen Zustand der erstgenannten
Kausalkette aus.
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Rahmenlehrplan fur ICD-10-Kodierung

Ein vom Education Committee des WHO-Netzwerkes flr
medizinische Klassifikationen verabschiedeter
Rahmenlehrplan fir die Ausbildung zum Kodierer nach ICD-
10 wurde als ,Standard-Kurrikulum® verabschiedet.

Der Rahmenlehrplan unterscheidet Kodierung far
Todesursachen und Kodierung fur Morbiditat. Viele
Teilaspekte sind landesspezifisch wie z.B. rechtliche
Grundlagen, ethische Regelungen etc.

Der Inhalt des Rahmenlehrplans ist in Module aufgeteilt, die ggf.
auch separat unterrichtet werden konnen. Kernbereiche sind
die Kenntnis der ICD-10 sowie die Grundregeln des
Kodierens. Aber auch medizinisches Basiswissen (wie
Anatomie, Physiologie, Terminologie, Atiologie etc.) sowie
die Verwendungszwecke und Anwender der erhobenen
Daten sollen in Grundzlgen gelehrt werden.

(www.dimdi.de — Klassifikationen — Diagnosen — ICD-10)
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Die Todesursachenstatistik der WHO

Zertifizierung des
Todes auf der
Todesursachen-
bescheinigung

~

Kodierung und
Aggregation der

medizinwissen

Publikation der
Daten durch

die WHO —

\//
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Weitergabe der
Daten an die
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J

Erstellung der

Todesursachen-
statistik

T \y
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Die Todesursachenstatistik In
Deutschland

Todes auf der
Todesursachen-
bescheinigung

fZertifizierung des )

medizinwissen

fSamqung und Kontrolle) /Weitergabe an )

der Bescheinigungen
beim regionalen
Gesundheitsamt

das jewellige
statistische
S Landesamt )

/

fKodierung der\
Daten anhand
der ICD-10

fWeitergabe der ) fWeitergabe der
aggregierten kodierten Daten
Daten an die ans statistische
KWHO ) KBundesamt )
r -
Publikation Publikation der
der Daten Daten durchs
durch die |- Bundesamt i
WHO_— ————

\WHO Y,

Publikation der
Daten durchs
Landesamt H

-
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Und damit ubergebe ich das Wort an
meinen Kollegen:

Herrn Schelhase vom Statistischen
Bundesamt
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