TESTA

| ORGANI INTERNI |

Codice
AlS

140299.5
140202.5

140204.5
140206.5
140208.5

140210.5
140212.6
140214.6
140216.6

140499.3

140402.3
140403.3
140404.4
140405.5
140406.5
140410.4
140414.4

140418.4

140422.5

140426.4
140430.4
140434.5

140438.4
140442.4

140446.5

Le lesioni trattate in questa sezione dovrebbero essere codificate solo se evidenziate
con una TAC, RMN, intervento chirurgico, radiografie, angiografia o autopsia. La
sola diagnosi clinica non ¢ sufficiente per stabilire 1’ esistenza del danno anatomico
ai fini della codifica.

Encefalo (ipotalamo, midollo, mesencefalo, ponte) NMS
compressione (incluse la erniazione transtentoriale (uncus) o le tonsille
cerebellari)
contusione
lesione assonale diffusa
infarto

lesioni emorragiche

lacerazione

distruzione massiva (spappolamento)
lesione penetrante

Cervelletto NMS [utilizzare questa sezione solo in caso di interessamento del cervelletto e
della fossa infratentoriale e posteriore. Diversamente codificare come Cervello.]
contusione, singola o multiple, NMS
piccola (superficiale; < 15cc; < 3cm di diametro)
grande (15-30cc; 3cm di diametro)
estesa (massiva; volume totale >30cc)
lesione assonale diffusa (lacerazione della sostanza bianca)
ematoma NMS
epidurale o extradurale NMS

. . .a ..
piccolo (< 30cc negli adulti ~ ; spessore < 1cm; minimo,
sottile, moderato)

. . aa .
grande (>30cc negli adulti ~ ; spessore >1cm; massivo;
esteso)

intracerebellare inclusi quelli petecchiali e subcorticali NMS
piccolo (< 15¢c; < 3em di diametro)
grande (> 15cc; > 3cm di diametro)

subdurale NMS
piccolo (< 30cc negli adulti a; spessore < 1cm;, minimo
sottile, moderato)

. .aa .
grande (> 30cc negli adulti ; spessore >1cm; massivo;
esteso)

? <15 ccsedietafinoa 10 anni.
% > 15 cc se di eta fino a 10 anni



segue Testa/Organi interni/Cervelletto

140450.3
140454.3
140458.3
140462.3
140466.3
140470.3

140474.4
140478.5

lesioni che coinvolgono qualsiasi delle seguenti sedi ma senza ulteriori specificazioni
anatomiche diverse da cervelletto, zona infratentoriale o fossa cranica posteriore.

tumefazione cerebrale

edema

infarto (acuto dovuto ad occlusione vascolare traumatica)

ischemia

emorragia subaracnoidea

emorragia subdurale

lacerazione
traumi penetranti



