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Juhend “Haigete klassifitseerimine raviarvetel”

1. Hiipertooniatove (klassifikaatori RHK-10 jaotisrihmad 110-115).

Tabel 1. Hupertooniatdve haigete klassifitseerimine raviarvetel

Riskiaste numbriga Riskiaste

Madal risk

Moodukas lisarisk

Kdrge voi vaga korge (ehk Ulikdrge) lisarisk

2. Alajaseme veenilaienditega ja kroonilise venoosse puudulikkusega
(klassifikaatori RHK-10 183.0-183.2, 187.2 vdi 183.9) patsiendile tervishoiuloetelu
teenuste 6118 voi 0P2103 voi 0P2104 osutamisel tuleb maarata CEAP (Clinical-
Etiological-Anatomical-Pathophysiological) klassifikatsiooni C-komponent ja kanda

raviarvele.

Tabel 2. C-komponent (raskusaste) kanda raviarvele jargnevalt:

Raskusaste Raskusaste Kirjeldus

raviarvele ravijuhendis
Ei margi Co puuduvad nahtavad voi palpeeritavad

veenihaiguse sumptomid

1 Cl teleangiektaasiad, retikulaarsed veenid

2 C2 varikoossed veenid

3 C3 6deem/turse

4 Cda pigmentatsioon voi ekseem

4 C4b lipodermatoskleroos vdi valge atroofia (atrophie
blanche)
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5 C5 paranenud venoosne haavand

6 C6 aktiivne venoosne haavand

3. Insuldi ageda haigestumise korral, tuleb pdhidiagnoosile véi kaasuvale
diagnoosile vahemikust 161-164 markida valtimatule (161-164 pohidiagnoosi korral)
statsionaarsele raviarvele (teenuse tllp 2) lisaks diagnoosi tunnus 5.
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