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Dimarts, 26 de maig 2015 | 15:30h | Sala 10 L'Acadèmia - Can Caralleu

Impacte del canvi a la CIM-10-MC/PCS
15:30 - 15:45 Benvinguda i presentació

15:45 - 16:30 Impacte i accions preparatòries des de la perspectiva de l'Asseguradora ( CatSalut)
Ponent: Sra. Montserrat Bustins. Responsable de la Divisió d'Anàlisi de la Demanda i l'Activitat. Generalitat de
Catalunya.
Ponent: Sr. D. Xavier Salvador. Divisió d'Anàlisi de la Demanda i l'Activitat. Generalitat de Catalunya.

16:30 - 17:15 Presentació del resum d'activitat de CIM-10-MC/PCS del Grup de Codificació i
conclusions dels treballs d'equip previ.
Ponents: Membres del Grup d'Experts en Codificació Clínica de la SCDM.

17:15 - 17:30 Descans - cafè

17:30 - 18:00 Impacte i accions preparatòries des del punt de vista del Proveïdor ( ICS )
Ponent: Sr. Pol Pérez. Director de Sistemes d'Informació del ICS.
Ponent: Sra. Angels Calvet. Direcció de Sistemes d'Informació de l'ICS

18:00 - 18:30 Debat dirigit



Activitats 
CIM-10-MC/PCS

Unidad Tècnica del Ministerio de Sanidad, 
Servisios Sociales e Igualdad (MSSSI)

2014 -2015





Reunions presencials:
ã 6 de novembre de 2014
ã 8 i 9 abril de 2015
ã 20, 21 i 22 maig de 2015

Membres : 22 persones. Comunitats Autònomes

eROOM: plataforma virtual de comunicació









https://eciemaps.mspsi.es





• Normativa per capítols de la CIE-10ES 
Diagnòstics: 
segona quinzena de juny 2015 (pdf)

• Normativa de la CIE-10ES Procediments:
finals del segon semestre de 2015

Ministerio Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad:





WHO - FAMILY OF 
INTERNATIONAL 

CLASSIFICATIONS NETWORK 
ANNUAL MEETING 2014

Impact of change from ICD-9-CM into ICD-10-CM/PCS in Catalonia

11-17 October  2014
Barcelona, Spain

Authors: A. Hernandez-Cortes; G. Gelabert; R. M. Montoliu; M. Raurich; T. Ros; S. Gelabert; 
A. Conesa; E. Sarsanedas; S. Marin; M.del M. Salazar; T. Soler; M.C. Díaz; M. A. Várez

Group of Experts in Medical Coding, Catalan Health Information Association, Barcelona



IMPLICACIONES DEL CAMBIO DE CIE-9-MC A CIE-10-MC/PCS EN 
CATALUÑA (ESPAÑA)

VI REUNION RELACSIS. 

10-12 Noviembre 2014. Bogotá, 
Colombia

Autor/es:A. Hernàndez-Cortès; A. Conesa; M. A. Várez ; E. Sarsanedas;
R. M. Montoliu; M. Raurich; T. Soler; T. Ros; S. Gelabert; G. Gelabert; 

S. Marín; M.C. Díaz; M.del M. Salazar
Grupo de Expertos en Codifiación Clínica. Societat Catalana de 

Documentació Mèdica. Acadèmia de les Ciències Mèdiques de la Salut de 
Catalunya i de Balears. Barcelona. 



Implicacions del canvi a la CIM-10-MC/PCS com a estàndard 
de codificació a CATALUNYA

Autors: A.Hernàndez-Cortès; A.Conesa; M.A.Várez; E.Sarsanedas; R.M.Montoliu; 
M.Raurich; T.Soler; S.Marín, 

G.Gelabert, M.M.Salazar; M.C.Díaz; T.Ros; S.Gelabert
Grup d’Experts en Codificació de la Societat Catalana de Documentació Mèdica

Sitges, 28 de novembre de 2015

IV JORNADA.  FEM SALUT. CONSTRUIM SALUT



1. Analitzar l‘impacte del canvi de classificació de malalties i de
procediments.
2. Identificar els temes clau que hem de tenir en compte per minimitzar
l‘impacte del canvi de classificació.

OBJECTIUS



Comparació entre les classificacions CIM-9-MC i CIM-10-MC/PCS i 
revisió de les implicacions en els productes d’informació relacionats.

MATERIAL I MÈTODE



ü Increment de codis de 17.000 a 140.000.
ü Els codis canvien de numèrics a alfanumèrics.
ü Pèrdua de la terminologia habitual en els procediments: absència

d’epònims i noms propis comuns dels procediments, p. ex.
Apendicectomia, Milligan Morgan, Billroth.

ü No hi ha referència als diagnòstics en la classificació de
procediments, p.ex. Herniorràfia

CANVIS RELLEVANTS:

RESULTATS:



IMPACTE DEL CANVI:

RESULTATS:

A- Dades
• Registre de dades clíniques (Història Clínica).
• Registres d’activitat assistencial (CMBD)
• Agrupadors de casuística (DRG)
• Llistes d’espera quirúrgica i proves diagnòstiques.
• Indicadors d’activitat i qualitat dels centres (MSIQ, OSSC)
• Indicadors / Objectius del Pla de Salut de Catalunya.
• Acreditacions (CatSalut, MSSI)
• Facturació: Només a Catalunya!
• Planificació i gestió de recursos.
• Investigació i Innovació.
• Informació d’interès epidemiològic i

de salut pública.



IMPACTE DEL CANVI:

RESULTATS:

B- Sistemes d’Informació
• Redisseny dels formularis clínics (Informe alta, informe quirúrgic)
• Adaptació dels Sistemes d’Informació (TIC) a 7 dígits.
• Integració d’eines d’ajuda a la codificació.
• Adaptació dels Diccionaris Clínics.
• Reconversió dels catàlegs.



IMPACTE DEL CANVI:

RESULTATS:

C- Recursos Humans
• Formació dels professionals.
• Increment en els temps de codificació.
• Increment en els temps de cerca i anàlisi de la informació.
• Increment de plantilla de Documentació Clínica:50% en una primera fase per

acabar consolidant la meitat d’aquest increment indefinidament.



A Catalunya, és necessari:
1. Incrementar les previsions de formació dels
professionals abans i després de la implantació.
2. Desenvolupar eines d’ajuda a la codificació per escurçar els temps de treball
dels professionals.
3. Realitzar una prova pilot prèvia a la implantació.
4. Augmentar les previsions pressupostàries necessàries perquè sigui possible
incrementar recursos humans per codificar, fer adaptacions en TIC i formar en la
CIM-10-MC/PCS.
5. Realitzar una important feina de sensibilització dels metges en el registre de la
informació assistencial, especialment en els Informes Clínics.

CONCLUSIONS:



La CIM-10-MC/PCS afecta a TOT!

CONCLUSIONS:

Font: AAPC (American Academy of Professional 
Coders)
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