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診斷碼分類架構調整

診斷碼新增類別

手術碼架構調整

手術碼新增特殊手術/處置

手術碼新增部位/新增註記

手術碼新科技



病歷書寫注意事項 --診斷

• 熟悉各疾病分類方式

• 明確呈現部位：象限、前後、特定位置、和周邊組織相
對關係

• 注意側性：左側、右側、雙側

• 注意疾病之程度：期別、範圍、程度

• 清楚呈現數量：脊椎節數、肋骨支數

• 陳述和處置的相關性：術後併發症、感染部位與程度

• 陳述和疾病本身的關係：初次、復發、後遺症
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病歷書寫注意事項 –手術處置

• 了解手術編碼需求：肋骨支數、血管條數

• 呈現手術的目的：解除沾黏、清除血塊

• 執行手術的方式：手術、處置

• 進行手術的部位：腸道、腦部不同組織、血管部位

• 手術進行的程度：清創深度

• 呈現使用的特殊醫材：特定醫材、新醫療技術

• 本次手術和之前手術的關係：前次同部位的手術
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院內網頁～ICD-10專區
http://10.2.0.138/MedicalAffairs/



臨床科ICD-10改版說明

配合臨床科時間~安排說明會

改版影響重點科整理醫師書寫注意事項-骨科、心內、婦產科

※ 婦產科-113/12/06 科晨會- 08:10 三西討論室(完成)

※ 心內-113/12/17 -下午3：30 心導管

※ 骨科-113/12/24 科晨會-07:30 合十討論室

醫療科如需安排改版說明、歡迎與病歷組申報股(#13169)聯繫


