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ICD-10 的编码对疾病分类统计质量的影响探析 
鲍利青 

浙江大学医学院附属第二医院，浙江 杭州 310009 

【摘  要】目的：本文主要就 ICD-10 编码在疾病分类统计中的应用价值进行探究分析。方法：选取 2018 年 2 月～2020 年 2 月

期间在本院病案编目管理系统中记录的 160 份病历样本作为研究对象，随后将胆囊炎作为关键词，通过病案编目进行系统全面

样本病历的阅读，随后通过 ICD-10 标准对病历诊断编码进行检查以及认真核实，对分类错误进行记录，对编码准确性进行合

理分析与评价。结果：本次研究的所有病历样本中，编码正确 152 例，正确率 95.00%；编码错误 8例，错误率 5.00%，其中包

含有 4 例急性单纯性胆囊炎，3 例慢性胆囊炎，1 例急性化脓性胆囊炎。结论：在医院病案室病案管理工作中通过 ICD-10 编

码的应用，能够促使病案管理的规范性与科学性进一步提高。但是在具体应用过程中依旧存在有一些问题，使得 ICD-10 编码

的准确性难以保障，需要在临床上进行优化与完善。 
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近年来我国医疗领域得到了非常迅速的发展，信息化技

术在医院的病案管理工作中也获得了良好的应用效果，这也

就需要医院能够实现对医院各种案例的专业化与规范化管

理，让病案管理的价值充分发挥出来。ICD 作为国际疾病分

类的简称，其主要是根据患者的病因病理以及临床表现等内

容，通过编码或者分类等方式进行临床资料信息的整合与管

理，从而帮助医院进行病案信息的检索以及管理工作，对于

医学科学研究工作的开展也有着积极意义。随着 ICD-10 的推

广与应用，促使病案管理的标准化水平进一步提升。但是目

前在 ICD-10 编码工作开展过程中还存在有比较多的问题，要

求相关工作人员能够对 ICD-10 编码工作有充分的认知，并且

要熟练掌握 ICD-10 的工作方法，促使疾病处理方法得到进一

步的提高。在本次研究中选取了 160 例病历样本作为研究对

象，并且将胆囊炎作为关键词，就 ICD-10 的编码对于疾病分

类统计质量的影响进行了探究，报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取本院在 2018 年 2 月～2020 年 2 月期间病案编目管理

系统中的 160 例病历样本作为研究对象，所有病历样本中男

83 例，女 77 例，平均年龄（38.6±7.9）岁。 

1.2 方法 

在本次研究中主要将胆囊炎作为关键词，随后借助于病

案编目系统进行全面样本病历的阅读。在 ICD-10 标准中将胆

囊炎疾病分型作为轴心，随后由专业技术人员就病历诊断编

码进行全面的检查以及合适工作，对于其中存在的错误数据

需要进行详细地记录。在完成了病案信息的核实工作之后，

就各编码信息的准确性进行评价。 

1.3 统计学方法 

对本次研究中所产生的所有数据资料均通过 SPSS22.0

软件进行处理，将计数资料与频数应用（%）进行表示，P＜0.05

表明存在有显著差异。 

2 结果 

本次研究的所有病历样本中，编码正确 152 例，正确率

95.00%；编码错误 8 例，错误率 5.00%，其中包含有急性单

纯性胆囊炎 4例（2.5%），慢性胆囊炎 3例（1.88%），急性化

脓性胆囊炎 1例（0.62%）。 

3 讨论 

3.1 影响 ICD-10 编码准确性的具体因素 

在本次研究中编码错误率依旧有 8 例，占比 5.00%。这

也就表明了 ICD-10 标准应用之后，医院的编码准确性还需要

得到进一步的加强，才能够促使疾病分类统计质量得以提高。

在本次研究中就影响到 ICD-10 编码准确性的因素进行了总

结分析，具体表现在以下几个方面:①临床与 ICD-10 对于疾

病诊断名称不一致。在医院病案管理工作中，疾病的名称与

分类也是相对应的关系，如果疾病名称信息出现了错误，势

必会影响到分组的合理性，因此说疾病名称不一致也是影响

到 ICD-10 编码工作有序开展的重要因素。目前国际上还没有

标准化的疾病命名，很多国家多是沿用自身的习惯进行疾病

诊断名称的确定，也就导致了疾病诊断名称存在有不同意的

问题。其次我国医疗领域虽然得到了迅速的发展，但是诊断

术语不规范等问题还比较普遍，使得人为编码难度明显增大，

编码的准确性也就无法得到有效地保障，对于疾病分类统计

质量也会造成比较大的影响。比如在进行医学研究过程中，

很多临床医师在完成了患者病情的诊断之后，在诊断书上只

是简单地进行了胆囊炎的标注，并没有对患者的病例分型进

行明确，从而导致病历编码出现错误。②编码应用缺乏科学
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性。在 ICD-10 编码使用过程中还存在有使用科学性不足的问

题，并且直接影响到 ICD-10 编码的准确性。在进行疾病分类

编码工作中存在有转型比较强的特点，对于统计工作人员的

职业能力也提出了比较高的要求。其不仅需要统计工作人员

对编码章节类目有充分了解，还要具备有丰富的临床医学知

识。但是目前我国很多医院的疾病编码人员还存在有专业性

水平不足的问题，也没有经过专业化的系统培训工作，在日

常工作中有着随意性比较强的问题，直接影响到了编码分类

工作的开展质量。此外部分编码人员在自身工作中还有着职

业素养不足的问题，并没有进行病历的翻阅就开展编码工作，

从而直接影响到了编码工作质量。比如急性胆囊炎以及急性

单纯性胆囊炎在 ICD-10 编码中的分类不同，但是很多编码人

员在工作中并没有做好病历的翻阅，导致了将所有类型的急

性胆囊炎都纳入到急性单纯性胆囊炎中的问题，直接影响到

了编码工作的开展效果。③诊断选择错误。胆囊炎作为临床

上的一种常见疾病，其患者往往还会伴随有胆囊结石或者胰

腺炎等多种疾病，对于 ICD-10 编码工作开展也带来了比较大

的挑战。因为该类患者的诊断名称比较多，很多临床医师在

进行诊断书的填写过程中还存在有随意性较大的问题，多是

将统计报表作为核心。如果在该过程中出现了诊断选择错误

的问题时，会导致疾病分类错误等问题发生，对于疾病分类

统计质量也会产生比较大的影响。④病历填写错误。在进行

患者的临床诊断过程中，因为多种因素的影响，还有可能出

现临床病历信息不准确等问题出现。这样对于医院自身的经

济效益虽然不会产生影响，但是会对后续的医学教学与科研

工作造成诸多不利影响。在 ICD-10 编码模式中对于患者的性

别以及年龄分类也有着一定的要求，如果在病历填写过程中

存在有错误，势必会导致数据不真实等情况发生，从而影响

到 ICD-10 编码工作的开展效果。 

3.2 ICD-10 下疾病分类统计质量的提升策略 

在上述研究中可以发现 ICD-10 编码应用过程中还会受

到诸多外界因素的影响，使得编码的准确性难以得到有效保

障，对于医院医疗科研活动的开展造成了一定的阻碍。针对

这一问题，需要各医院能够积极优化自身的工作模式，并需

要采用对应的改善策略，来获得良好的疾病分类统计工作效

果，具体措施如下:①加强对 ICD-10 编码质量的重视力度。

首先要求医院领导人员对 ICD-10 编码的重要性有充分的认

知，并需要将疾病分类统计作为医院的一项长效管理机制，

确保疾病分类统计工作的有序落实。此外医院还要加强临床

医师们对于 ICD-10 编码的掌握跟应用力度。近年来我国各医

疗机构都应用 ICD-10 编码开展病历统计管理工作，临床医师

作为管理工作中的重要参与者，其职业能力对于 ICD-10 编码

工作质量也会产生直观的影响。现阶段我国各医科大学在医

学教育过程中均进行了疾病分类课程的设置，在该过程中也

需要将 ICD-10 编码内容作为重要的教学内容，为临床医师编

码管理工作的开展奠定良好的基础。只有加强对 ICD-10 编码

的重视力度，对出院诊断书的书写过程进行固定化管理，才

能够进一步提高医院的疾病分类统计质量。因此医院对于在

职的医务人员，还可以就编码分类知识点作为中心，进行定

期的技能培训工作，对编码分类相关知识点进行普及，来为

ICD-10 编码工作的开展奠定良好的基础。②提高编码人员

的职业能力。在基于 ICD-10 开展医院病案编码管理工作时，

还可以从强化编码工作人员职业能力以及业务能力等方面

入手，进一步提高疾病分类统计质量水平。一方面编码工作

人员需要对 ICD-10 编码的科学性特点有充分的认知，并且

拥有良好的操作水平。因此医院在日常工作中，对于编码岗

位上的工作人员要强化日常考核工作，确保其在满足了相应

资质要求之后方能够上岗，避免工作人员能力不足对于

ICD-10 编码管理工作开展所造成的影响。此外编码人员除

了具备有丰富的专业技能之外，在编码工作开展之中要保持

严谨认真地工作态度，让 ICD-10 编码在疾病分类统计中的

作用充分发挥出来，满足医院后续医疗教学以及科研工作的

临床数据需求。 

本次研究的所有病历样本中，编码正确 152 例，正确率

95.00%；编码错误 8 例，错误率 5.00%，其中包含有 4 例急

性单纯性胆囊炎，3例慢性胆囊炎，1例急性化脓性胆囊炎。

综上所述，在医院病案室病案管理工作中通过 ICD-10 编码的

应用，能够促使病案管理的规范性与科学性进一步提高。但

是在具体应用过程中依旧存在有一些问题，使得 ICD-10 编码

的准确性难以保障。针对这一问题，要求医院能够加强对

ICD-10 编码相关内容的重视力度，并且要做好临床医师以及

编码工作人员对于 ICD-10 编码相关知识的掌握能力，进一步

提高自身的统计信息管理能力。这样放能够让 ICD-10 编码的

准确性得以提升，促进医院的疾病分类统计工作质量得到进

一步的提高。 
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