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Forord

I Sverige finns sedan 1958 ett nationellt cancerregister. Cancerregistret
anvinds for att kartligga cancersjukdomars forekomst i befolkningen och for
att folja fordndringar dver tid. Registret utgor dven en bas for klinisk och epi-
demiologisk forskning samt mojliggdr internationella jamforelser. Upp-gifts-
skyldigheten till cancerregistret omfattar alla som bedriver verksamhet inom
hilso- och sjukvarden och regleras i aktuell foreskrift frdn Socialstyrelsen.

Cancerregistret ér ett incidensbaserat register och bygger pa registrering av
primédrtumorer. Det skall innehélla uppgifter om samtliga maligna samt vissa
benigna tumdrer och tumorliknande tillstand. Uppgifter fran vardgivaren rap-
porteras till Regionalt cancercentrum i respektive region for att kontrolleras,
kodas och registreras. Foregaende ars material skickas darefter till Socialsty-
relsen den 31 oktober varje ar for att inga i det nationella Cancerregistret.
Informationen ligger till grund for Sveriges officiella statistik pa canceromra-
det — Statistik om nya cancerfall - samt ligger till grund for manga utvérde-
ringar och forskningsprojekt.

Sedan 2005 kodas tumorer enligt International Classification of Diseases
for Oncology, 3:e utgavan (ICD-0/3) utgiven av WHO. Det dr av stor vikt att
rapportering och registrering gors pé ett enhetligt sitt Gver hela landet och
detta avstims kontinuerligt genom en arbetsgrupp knuten till Cancerregistret.
Foreliggande handledning for kodning till Cancerregistret &r framfor allt ett ar-
betsdokument for personalen, som arbetar med cancerregistrering vid Regionala
cancercentrum. Den innehéller klassificering av tumdrer enligt det kliniska laget
(topografi), morfologisk diagnos samt instruktioner och kommentarer som stod
vid kodningen. Den innehéller flertalet koder som forekommer i Cancerregistret
men diremot innehéller den inte en komplett forteckning av koder. For sdédan
forteckning hinvisas till WHO’s utgava av ICD-O/3.

For att kunna folja utvecklingen over tid registreras och dversétts varje
tumor enligt tidigare géllande klassifikationer (ICD-0/2, ICD9 samt ICD7).
Slutligen kan denna handledning &ven vara till hjélp for den medicinska
professionen samt for forskare som anvinder cancerregisterdata.

Som komplement till cancerregistret finns dven nationella kvalitetsregister for
flertalet tumorsjukdomar. Dessa administreras av Regionalt cancercentrum.

Almir Cehajic
Enhetschef
Statistik 2
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GrundlGggande principer

Inledning

Cancerregistret och rapporteringsskyldigheten regleras i lagen om héilsodata-
register (1998:543) och Forordning (2001:709) om cancerregister hos Social-
styrelsen samt i Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad om uppgifts-
skyldighet till Socialstyrelsens cancerregister; HSLF-FS 2016:7.

Cancerregistret dr tumorbaserat och bygger pa registrering av primértumo-
rer. Dessa primértumorer utvecklas inom olika organ och vivnader och varje
primirtumor registreras var for sig en enda géng. Recidiv registreras ej da det
ej ar en ny primartumdor. Metastaser registreras endast om primirtumdren ar
okédnd.

En individ kan ha fler &n en primértumor och individen kan darfor fore-
komma flera ganger i cancerregistret. Registrering ar grunden till incidensbe-
rakning — men antalet registrerade fall behdver ej vara detsamma som antalet
incidenta fall 1 statistiken.

Samtliga tumorer i registret &r kodade och registrerade enligt ICD-7 (Inter-
national Classification of Diseases). Dessutom finns diagnoserna kodade i
ICD-9 fran och med ar 1987, ICD-0O/2 och ICD-10 fran och med ar 1993 och
ICD-0/3 fran och med ar 2005 (Norra regionen 2004). Den histopatologiska
diagnosen kodas enligt en 3-stillig kod (C24). Fran och med 1993 kodas
denna dven med en utforligare 5-stillig Morf-kod.

1958 1987 1993 2005
ICD7
ICD9
ICD-O/2
ICD-O/3
1958 1993 2005
C24

Morf-kod/SNOMED (ICD-0/2)
Morf-kod/SNOMED (ICD-O/3)

ICD-0O/3 - principer

Topografikoden (ldgeskoden) enligt ICD-O/3 bestér av fyra tecken och gér
fran C00.0 till C80.9. De tvé inledande sifforna beskriver primirlokalen, me-
dan den sista siffran efter decimaltecknet definierar sublokalen inom primar-
lokalen. I ICD-O anvinds samma uppsittning ldgeskoder oavsett om tumo-
ren dr malign, benign eller in situ. Detta till skillnad mot ICD, t ex ICD-10
som anvéands i journalsystemen och som beskriver bade lige och malignitet.
Dir betyder en C-kod en malign tumor (t ex C34.9 - malign tumor i lunga),
medan en D-kod beskriver en in situ-tumor (t ex D02.2 — in situ-tumor i
lunga).
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Den fullstandiga morfologiska koden 1 ICD-O/3 ir sexsiffrig och bestdr av
tre delar. Koden innehaller information om vilken celltyp tumdren har, vilket
beteende/malignitet den har samt vilken grad, differentiering eller fenotyp.

Den morfologiska kodens femte siffra (beteende/malignitetskod) har f6ljande

betydelse;

/0 benign tumor

/1 osdkert om benign eller malign

2 in situ-tumor

/3 malign tumor

/6 malign tumor (metastas)

/9 malign tumor (osékert om primér eller metastas)

Observera att svenska cancerregistret anvinder /1" dven for misstdnkt ma-
ligna tumorer och att /6 och /9" inte anvénds alls. Morfologiska koder
med femte siffra ”’6” och ”9” forekommer dock 1 patologisystemen.

I boken International Classification of Diseases for Oncology, first revis-
ion (’lila boken”) finns inte alltid alla varianter av de morfologiska koderna
med. Enligt generell kodningsregel (regel F enligt ICD-O/3, first revision)
ska man dock anvénda korrekt femte siffra i den morfologiska koden (bete-
ende/malignitetskod) d&ven om koden inte finns specificerad i [CD-O/3 i de
fall diagnosen omfattas av anmélningsplikt till cancerregistret.

For morfologisk kod enligt C24 motsvaras beteendet/malignitetskoden i stéllet
av den tredje siffran i koden. I svenska cancerregistret forekommer dessa;
/1 benign tumor

/3 tumdr, malignitet ej bestdmd eller diagnos ej slutford

/4 tumdr, icke-infiltrerande (ex carcinom in situ)

/5 malign tumor, infiltrerande men som sillan metastaserar

/6 malign tumor, infiltrerande och som vanligtvis metastaserar

Anmalningsplikfiga diagnoser
Uppgiftsskyldighet till svenska cancerregistret géller for de diagnoser som
omfattas av cancerregistrets in klusionskriterier enligt gillande foreskrift.
1.  Maligna solida tumdrer

2. Maligna och premaligna sjukdomar i blodbildande organ

3. Premaligna fordndringar av typen atypi eller dysplasi som dr grava
(starka)

Epiteliala och melanocytira in situ-forandringar
Fordandringar som inger stark misstanke om malignitet

Tumdérer med endokrin aktivitet med undantag for tyreoideaadenom

NS s

Basalcellscancer (basaliom) med undantag for utvidgad excision och
lokalrecidiv.

Rapporteringen av basalcellscancer gors direkt till Socialstyrelsen av patolo-
giverksamheterna, vilket gor att dessa fall inte handlidggs av Regionalt can-
cercentrum.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019
SOCIALSTYRELSEN



Utover de klart maligna tumdrerna och in situ-tumdrer (morfologisk kod
med femte siffra 3 eller 2 enligt ICD-O/3) ska @ven vissa tumorer eller tu-
morliknande tillstdnd som &r godartade eller har en oklar malignitetspotential
(morfologisk kod med femte siffra O eller 1 enligt ICD-O/3) rapporteras om
de upptrider i foljande ldgen;

Lage

Diagnos/sjukdomistillstand

Brdss (tymus)

Endokrina kortlar

Moderkaka (placenta)

Nd&shdla
Skallhéla och ryggmargskanal

Tymom

Samtliga diagnoser och sjukdomstillsténd, med
undantag av tyreoideaadenom och binjure-
barksadenom utan kénd endokrin akfivitet

Kompletta och partiella druvbdrder (mola hydati-
dosa)

Trofoblastiska ftumaérer som utgar frdn moderkaks-
b&dden

Inverterat naspapillom (Schneidertumar)
Samtliga diagnoser och sjukdomstillsténd
Teratom, med undantag av mogna teratom hos

prepubertala individer
Testiklar Sertolicellstumorer

Leydigcellstumorer

Sertoli-Leydigcellstumorer

Urinblasa rade papillom och papillom utan atypi

Tumorer av borderlinetyp
Tekacellstumaorer
Granulosa-tekacellstumaérer
Aggstockar Luteom
Sertfolicellstumorer
Leydigcellstumorer
Sertoli-Leydigcellstumdrer
Ogonhdla Optikusmeningiom
Ovre svalgrummet (nasofarynx) Juvenila angiofibrom

Uroteliala papillom, med undantag av inverte-

I svenska cancerregistret registreras endast nya priméra tumorer. Recidiv och
metastaser av tidigare kdnda och rapporterade primirtumarer inkluderas ej i
registret. Metastaser registreras enbart for de fall dar primértumoéren &r
okdnd. Om primédrtumdren vid ett senare tillfdlle klargors ska registreringen
andras vad géller ldgeskod och eventuellt morfologi oavsett tidsaspekt.

Uppgiftsskyldighet och inrapportering

Uppgiftsskyldigheten till cancerregistret giller samtliga vardgivare vilket in-
nefattar landsting, kommuner och privata vardgivare. Nyupptéickta tumorer
och tumorliknande tillstind som upptécks vid klinisk diagnostik (som @ven
innefattar bildundersdkningar) och klinisk undersokning, morfologisk under-
s0kning, annan laboratorieundersokning och klinisk obduktion ska rapporte-
ras. Om diagnosen stillts pa flera sitt, till exempel bade kliniskt och morfo-
logiskt, ska uppgifter ldmnas fran alla diagnostiserande enheter.

Den vérdgivare som &r ansvarig for den kliniska diagnosen kan rapportera
in uppgifter genom att anvinda Socialstyrelsens blankett for canceranmailan
och skicka in till Regionalt cancercentrum. Det finns dven en mdjlighet att
rapportera in elektroniskt via INCA (Nationell IT-plattform for hantering av
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register). Om diagnosen omfattas av ett kvalitetsregister kan anmélan till can-
cerregistret goras genom inrapportering till kvalitetsregistret under forutsétt-
ning att kvalitetsregisterinformationen uppfyller kraven pa canceranméilan
enligt Socialstyrelsens foreskrift (HSLF-FS 2016:7).

Uppgifter fran patologi- och cytologiavdelningar samt hematologi-, gene-
tik-, kemi- och 6vriga kliniska laboratorier bor lamnas genom att en kopia av
det diagnostiska utlatandet och en kopia av remissen fran den kliniska verk-
samheten skickas in till Regionalt cancercentrum. Det dr ocksd mojligt att
rapportera elektroniskt fran laboratoriernas informationssystem.

Canceranmélan ska skickas in sa snart diagnosen ér faststélld och den in-
formation som omfattas av uppgiftsskyldigheten finns tillginglig. Om nya
undersokningar bekriftar eller fortydligar en diagnos ska tidigare ldmnade
uppgifter till cancerregistret kompletteras eller rittas. Det samma géller om
nya undersokningar leder till att en diagnos éndras eller om det visar sig att
det inte foreligger en tumor. Genom systemet med dubbla anmélningar fran
kliniker och laboratorier inkluderar registret en mycket hog andel av alla nya
tumorer.

P& Regionalt cancercentrum granskas och bedoms anmélningarna och upp-
gifterna genererar nyregistrering eller uppdatering i tumdrregistret. Kod-
ningen sker utifrdn denna kodinstruktion och ICD-0O/3. Nationella cancerre-
gistret pa Socialstyrelsen uppdateras en gang per ar med data fran respektive
regions RCC.

Malign — benign
I registret markeras om tumoren dr malign eller benign utifrdn angiven mor-
fologisk kod och/eller lageskod, se bilaga 1.

Misstanke
Stark misstanke om malign tumor dr anmélningspliktig. Vid misstanke om in
situ fordndring finns ingen anmélningsplikt.

Observera att en kliniker alltid kan uppgradera en misstanke om malignitet
till faststélld malignitet i sin sammanlagda beddmning om ytterligare inform-
ation finns fran andra undersdkningar.

Radikalitet

Information om priméartumoren anses radikalt borttagen eller ej ar viktig in-
formation, framfor allt pa ldge hud och brost. Om en ny priméirtumar pa
samma plats och med samma morfologi upptriader och en tidigare tumoér an-
ses vara radikalt borttagen gors en ny anméilan.

Recidiv i sjukdom och recidiv av specifik tumor

Recidiv av tumor = dterfall av tumor som man trott var botad eller inaktiv.
Startar i cancerceller som inte var borttagna eller forstorda efter behandling.
Recidiv i sjukdom = en ny primér tumor av samma morfologi som inte har
nagot samband med den forsta tumdren.
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Grundlaggande tumorlara -
beskrivhing av uppkomst, upptackt
och férlopp

En kortfattad beskrivning som kan vara till nytta vid tolkning, éversdtining
och registrering av anmdlningar.

Vad ar en tumore

Tumor, pd samma sétt som det gamla nordiska ordet svulst, betyder helt en-
kelt svullnad, kndl eller knuta. Begreppet kommer av att manga tumorsjuk-
domar visar sig som just en knol av avvikande viavnad. Cellerna i en tumor
tillvixer pa ett odndamalsenligt sétt och kan ddrigenom péaverka omgivande
vdvnader och organ pd ett negativt sitt. Tumorer som dr godartade (benigna)
viaxer pa platsen for uppkomsten, medan tumdrer som ér elakartade (maligna)
kan sprida sig till andra lokaler i kroppen med sé kallade dottersvulster (me-
tastaser).

Begreppet tumorsjukdom har kommit att beteckna dven sjukdomar som
karakteriseras av en okontrollerad celltillvixt men inte bildar en avgrédnsad
knol, till exempel blodmaligniteterna.

Kort om tumarsjukdomars namn och
huvudtyper

Indelningen av tumorer 1 godartade och elakartade 4r en praktisk uppdelning
som omedelbart ger en ledtrad till forvintad prognos. Ett annat sétt att indela
tumdorer dr solida tumorer, det vill sdga tumdrsjukdomar som bildar en fast
knol, jamfort med tumdrsjukdomar vilka dr mera diffust fordelade i kroppens
vavnader, till exempel tumorsjukdomar i blodceller eller blodbildande organ
inklusive celler frdn immunforsvaret.

Tumorsjukdomar namnges traditionellt efter den mogna vdvnad som de
uppkommer ifran eller fran den mogna vévnad som tumorcellerna mest lik-
nar. Det har ocksé funnits en tradition av att namnge sjukdomar efter den
som forst beskrev tillstandet, och en rad sddana s kallade eponymer lever
kvar i klassifikationerna. Minga tumdrsjukdomar har i moderna klassifikat-
ioner langa beskrivande namn med som kan innefatta beskrivningar av gene-
tiska avvikelser.

De flesta av de i befolkningen vanligaste tumorsjukdomarna har sitt ur-
sprung i celltyper som beklidder ytor i kroppen, sa kallat epitel, dessa epi-
teliala tumérer kallas carcinom. Aven kortelstrukturer utgdrs av epitel och
elakartade tumorer som utgér fran kortelceller kallas adenocarcinom eller
kortelcancer. Exempel pa carcinom ér skivepitelcarcinom som kan upp-
komma sédvil 1 huden, som 1 skivepitelbeklddda slemhinnor, i mun och svalg
samt pa livmodertappen. Exempel pa adenocarcinom &r grovtarmscancer,
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brostcancer och prostatacancer. For dessa tumortyper vet man med stor sé-
kerhet att canceromvandlingen faktiskt startar i celler av den typ som tumo-
ren liknar.

Elakartade tumdrer fran kroppens bind- och stddjevavnader sdsom mjukvéavnad
och skelettet kallas for sarkom vanligen med ett prefix som anger vilken vidvnad
tumdrcellerna liknar. Fér gruppen sarkom dr sambandet mellan vdvnadens utse-
ende och tumorens ursprung svagare, och det anses snarare att dessa tumortyper
uppkommer fran primitiva stamceller. Exempel pé sarkom dr osteosarkom (ske-
lettsarkom), chondrosarkom (brosksarkom) och liposarkom (fettsarkom). De
svenska orden &r ovanliga i praktiskt bruk. Ewing sarkom &r en tumér med pri-
mitiva celler som av tradition réknas till sarkomgruppen, men som sannolikt inte
alls har sitt egentliga ursprung i stddjevdvnader.

Godartade tumorer bendmns ofta med ett prefix beskrivande ursprunget el-
ler utseendet och dndelsen -om. Ett adenom 4r en godartad fordndring av kor-
teltyp och ett cystadenom &r en fordndring av korteltyp med vidgade kortel-
strukturer, ibland bildande stora hilrum. Ett lipom &r en godartad fettknuta.
Meningiom &r en godartad tumor som utgar fran celler i hjarnans hinnor. Ty-
vérr &r namngivningen inte helt konsekvent och vissa tumdrer sdsom astrocy-
tom, tumorer fran hjarnans stodjeceller, kan vara bade godartade och elakar-
tade trots namnformen.

Blodmaligniteter namnges efter den celltyp eller de stamceller som tumor-
cellerna liknar. Lymfom &r tumorsjukdom i vita blodkroppar, lymfocyter som
finns 1 lymfknutor. Leukemier dr maligna proliferationer av cirkulerande vita
blodkroppar, men inbegriper ocksé den blodbildande benmargen.

Tumorer | cancerregistret ar inte bara
"cancer”

Ibland uppstér oklarheter vid kontakter med vardpersonal och patienter anga-
ende cancerregistret. Namnet cancer anvéndes ursprungligen mer allmént for
att beskriva invasiva tumorsjukdomar, men numera anvinds ordet inom den
medicinska professionen mer specifikt som ovan beskrivits. De tumorer och
tumor-liknande tillstind som skall ingd i cancerregistret innefattar sdvil can-
cer/carcinom som ovriga elakartade tumorsjukdomar, men dven forstadier till
maligna tumorer och tillstdind med oklar potential, samt négra benigna till-
stand. Detta anges i SoS foreskrift som reglerar anmalningsplikten. Registrets
namn uppfattas ibland antyda att en registrering innebar att man har eller har
haft cancer, vilket kan vicka starka kénslor, aven ur denna synvinkel. En
aterkommande uppgift inom arbetet med cancerregistret dr utredningar och
forklaringar om foreskriftens innebdrd for registrering av vissa tumdrtyper
eller tillstand.
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SNOMED-kodning som anvands i
cytologi och patologi

Inom morfologisk diagnostik anvinds traditionellt koder for att kunna kate-
gorisera fall och gora nyckeltal och diagnosutfall. I Sverige anvédnds sedan
lange varianter av ett system som kallas SNOMED, en forkortning som bety-
der Systematized Nomenclature of Medicine. De koder som anvinds ar en
lokal uppgradering av dldre versioner av ett kodverk som Amerikanska Pato-
logforeningen konstruerade.

Kodverket bestér av flera armar betecknade med bokstidver dér de viktig-
aste ar T for topografi, M for morfologi, och D for disease. Bokstaven f6ljs
sedan av fem siffror, dér O inte alltid skrivs ut 1 de senare positionerna. Det
ursprungliga kodverket underhalls inte langre och dven om vissa samord-
ningsforsok gjorts av Svensk forening for Patologi finns vissa variationer 1
anvinda koder mellan de olika laboratorierna. Anvianda koder for tumdrsjuk-
domar dr dock i de flesta fall trots allt samstdmmiga med de morfologi-koder
som anvinds 1 WHO-s klassifikationer, och siffrorna i dessa ar korrelerade
med ICD-O. Grunden for kodverket ar att en kod for lokal, T-, kombineras
med en eller flera koder for morfologiska fynd M-.

Notera:

Koderna dr inte avsedda som diagnoser, i synnerhet for patologi, och kon-
trolleras ndgot mindre stringent dn sjdlva diagnostexten. Om text och kod
skiljer sig at dr det texten som gdller.

Det dr vanligt att laboratorierna anvinder SNOMED-koderna for att sortera
ut vilka fall som skall g& med i sindningen av anmélningar till RCC. Om ty-
per av fall systematiskt saknas bland anmélningarna fran ett laboratorium kan
detta bero pa felaktiga flaggor pé koder. I manga laboratoriers system &r det
svart att korrekt hantera anmélningar av fall ddr en morfologisk diagnos skall
registreras for vissa lokaler men inte for andra dd man oftast enbart tittar pa
M-koden, exempel pa detta 4r M-koden for adenom.

SNOMED-CT ér en avancerad vidareutveckling av SNOMED och skall
inte forvixlas med patologins ”gamla” SNOMED.
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Oron, N&sa och Hals omradet
inkluderande ldgena Munhdla,
Hals, Svalg, N&shdla och
mellandra, Nésans bihdlor samt
Struphuvud och Spofttkortlar

Ligen C00, CO1, C02, C03, C04, CO05, C06, C07, C08, C09, C10, C11, C12,
C13, C14, C30, C31 och C32

Inledning

Omrédet innehaller en rad olika ldgen 1 munhala och svalg samt ovre delen
av luftvigarna ovan struphuvudet, inklusive spottkortlar och tonsill. Av-
gransningen mellan ndgra av ldgena och korrelationen till den kliniskt an-
givna lokalen kan vara lite vansklig. WHO-klassifikationen som innefattar
dessa ligen (WHO Classification of Head and Neck Tumours 4thEd, 2017)
anvinder sig av en mer overgripande indelning av de anatomiska lokalerna.
Det nationella vardprogrammet for Huvud- och halscancer dr under revision
under 2018. I savil Nationella vardprogrammet som Kvalitetsregistret an-
vinds nedanstaende indelning:

. Lappcancer

. Munhélecancer

. Orofarynxcancer (cancer i mellansvalget)

. Nasofarynxcancer (cancer i ndssvalget)

. Hypofarynxcancer (cancer i nedre svalget)

. Larynxcancer (cancer i struphuvudet)

. Spottkortelcancer

. Nés- och bihdlecancer (inkluderar cancer i mellandrat)

. Lymfkortelmetastas pa halsen med okénd priméartumoér, CUP-HH

O 0 O D b~ W~

De flesta ldgena domineras starkt av skivepitelderiverade tumorer utgangna
fran slemhinneytor. Férekomst av humant papillomvirus (HPV) ér viktigt for
savil uppkomst, prognos och diagnostik for vissa ldgen. Skivepitelcancer
graderas ofta med en tregradig skala, men ibland anvénds numera istillet in-
delning 1 morfologiska undertyper. Vid skivepitelcancer utgangen frén slem-
hinnan i munhalan eller svalget kan primdrtumoren ibland vara mycket liten
och svér att hitta, och det dr inte ovanligt att sjukdomen debuterar med en
forstorad lymfkortel pa halsen som visar sig innehalla en metastas. Det finns
olika premaligna forstadier till skivepitelcancer i munhalan, dessa har kli-
niska beteckningar som leukoplaki och erytroplaki och hittas ofta av tandla-
kare. Vid provtagning fran dessa géller sedvanliga regler; hoggradig skive-
piteldysplasi registreras.
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Aven andra typer av carcinom inklusive olika typer av adenocarcinom/kor-
telcancrar jimte neuroendokrina tumorer, jimte lymfom och mesenkymala
tumdrer forekommer i regionen.

Spottkdrtlarna har en egen och komplex tumorflora med flera varianter av
korteltumorer med utseende av kortlarnas olika epiteliala celltyper, med vari-
erande vixtmonster men ocksd blandtumorer. Skivepitelcancer forekommer 1
de stora spottkdrtlarna saval som primdr tumor utgangen fran utforsgang-
strukturer, som metastatisk vixt frdn narliggande tumorutgangen fran slem-
hinneytan.

Ménga utredningar av misstankt tumdr i omradet har en finnalspunkt-
ion/cytologisk diagnos som forsta morfologiska utredning. I synnerhet spott-
korteltumorer dr en utmaning nér det géller cytologisk diagnostik.

I samband med operation av tumér i omradet gors ofta en lymfkortelutrymning
pa halsen enligt sdrskilda direktiv, for att gora en korrekt stadieindelning. Prepa-
ratet kallas ibland neck-preparat, lateral hals eller halsutrymning. Antalet lymf-
kortlar och antalet lymfkortlar med tumor réknas noga.

Observera att tander saknar egen ldgeskod och tandderiverade tumorer re-
gistreras pd C41.0 overkdke/maxill eller C41.1 underkdke/mandibel.

Lapp COO

Kliniskt Iage C00 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Overléppens yttersida (Iapproda) C00.0 C00.0 C00.0 140.0 140.0
Underl@ppens yttersida (I&pproda) C00.1 C00.1 C00.1 140.1 140.1
LGppens yttersida (Iapproda), C00.2 C00.2 C00.2 1409 140.9
IGpp ej angiven
Overléppens insida (slemhinna) C00.3 C00.3 C00.3 140.3 140.0
Underl@ppens insida (slemhinna) C00.4 C00.4 C00.4 140.4 140.1
L&ppens insida (slemhinna), c00.5 c00.5 C00.5 140.5 140.9
lGpp ej angiven
L&ppkommissur eller mungipa C00.6 C00.6 C00.6 140.6 140.9
Qvervgxf fill/fran ongronsqnde sublokal C00.8 C00.9 C00.9 140.9 140.9
inom lapp (C00) med ok&nt ursprung
Lépp UNS C00.9 C00.9 C00.9 140.9 140.9
Vid flera samtida tumérer inom I&dge C00 C00.8 C00.8 140.8 140.8
ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Tungbas CO1
Kliniskt Iage CO1 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
Tungbasens dorsala sida, tungbas UNS, Co1.9 co1.9 Co] 141.0 141.0

bakre 1/3 av fungan
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Tunga C02

Kliniskt Iage C02 ICD-0/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Tungans dversida, framre 2/3, medellinje C02.0 C02.0 C02.0 141.1 141.7
Tungans kant/rand och spets C02.1 C02.1 C02.1 141.2 141.7
Tungans undersida, framre 2/3 C02.2 C02.2 C022 1413 1417
och tungband
Tungans rérliga del UNS (framre 2/3) C02.3 C02.3 C02.3 141.4 141.9
Tungtonisill C02.4 C02.4 C02.4 141.9 141.9
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal C02.8 C02.9 C02.9 141.9 141.9
inom tunga (C02.0-C02.4) med okd&nt
ursprung
Tunga UNS C02.9 C02.9 C02.9 141.9 141.9
Vid flera samtida fumdorer inom ldge C00 C02.8 C02.8 141.8 141.8
ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande dvers&ttning
Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.
Tandkott CO3
Kliniskt Iage C03 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Overkakens tandkdtt (maxillér gingiva) C03.0 C03.0 C03.0 143.0 144
Underkdkens tandkdtt C03.1 C03.1 C03.1 143.1 144
(mandibuldr gingiva)
Tandkatt (gingiva) UNS C03.9 C03.9 C03.9 1439 144
Munbotten C04
Kliniskt IGge C04 ICD-0/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Munbotten frémre del C04.0 C04.0 C04.0 144.9 143
Munbotten lateral del C04.1 C04.1 C04.1 144.9 143
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal C04.8 C04.9 C04.9 144.9 143
inom munbotten (C04) med
okdnt ursprung
Munbotten UNS C04.9 C04.9 C04.9 144.9 143
Vid flera samtida tumérer inom l&dge CO0 C04.8 C04.8 144.9 143

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.
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Gom (Palatum) C05

Kliniskt Iage C05 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Harda gommen C05.0 C05.0 C05.0 145.2 144
Mjuka gommen CO05.1 CO05.1 CO05.1 145.3 144
Uvula (gomsegel) C05.2 C05.2 C05.2 145.4 144
Qvervoxf fill/fr&n ongronsﬂonde sublokal C05.8 C05.9 C05.9 1455 144
inom gom (C05) med okdnt ursprung
Gom (muntak) UNS C05.9 C05.9 C05.9 145.5 144
Vid flera samtida tumérer inom ladge C00 C05.8 C05.8 145.8 144
ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Annan och icke specificerad del av

o

munhala C06
Kliniskt Iage 06 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Kindslemhinna (buccalslemhinna) UNS C06.0 C06.0 C06.0 145.0 144
Kindfara, l&ppfara, alveolarféra C06.1 C06.1 C06.1 145.9 144
Retromoldr yta (bakom kindt&nderna) C06.2 C06.2 C06.2 145.6 144
Overvaxt fill/fran gpgronsonde sublokal i C068 C06.9 C06.9 145.9 144
andra och ospecificerade delar av
munhdla (C06) med okdnt ursprung
Munhdla UNS inkl sma spottkortiar UNS C06.9 C06.9 C06.9 145.9 144
Vid flera samtida tumérer inom lIdge C00 C06.8 C06.8 145.8 144
ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Oronspottkortel (Parotis) CO7
Kliniskt Iage C07 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Oronspottkortel, inkl utférsgang CO7.9 Co7.9 co7 1420 1420

(Stensens gdng)
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Andra och ospecificerade spottkortlar

CO08

Kliniskt Iage C08 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
§ubmqu|k3ulor|skorfel, subrrzoxnlonskor’rel C08.0 C08.0 C08.0 142.1 142.6
inkl utférsgdng (Whartons gdng)
Sublingualiskortel inkl utférsgang C08.1 C08.1 C08.1 142.2 142.5
Overvaxt till/frén angrénsande stora c08.8 C08.9 C08.9 142.9 142.9
spottkortiar (CO07 + C08) med
okdant ursprung
Stora spofttkdrilar UNS C08.9 C08.9 C08.9 142.9 142.9
Vid flera samtida tumérer inom I&dge C00 co08.8 co08.8 142.8 142.8
ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande dvers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Tonsill CO9
Kliniskt Iage C09 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
Fossa tonsillaris C09%.0 C09%.0 C09%.0 146.0 145.0
Gombdagar, framre och bakre C09.1 C09.1 C09.1 146.0 145.0
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal C09.8 C09.9 C09.9 146.0 145.0
inom tonsill (C09) med ok&nt ursprung
Gomtonsill och tonsill UNS C09.9 C09.9 C09.9 146.0 145.0
Vid flera samtida tumérer inom lIdge C00 C09.8 C09.8 146.0 145.0

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,

men med foljande dvers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.
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Mellansvalg (Orofarynx, Mesofarynx) C10

Kliniskt Iage C10 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Vallecula epiglottica

R C10.0 C10.0 C10.0 146.9 145.7
(struplocksinsé&nkning)
Epiglottis frdmre yta och fria kanter C10.1 C10.1 C10.1 146.9 145.7
Lateral végg C10.2 C10.2 C10.2 146.9 145.7
Bakre v&gg C10.3 C10.3 C10.3 146.9 145.7
Brankialveck (gdlveck hos foster) samt
brankialcysta (lateral halscysta), dvs. C104 C104 C104 1469 1457
embryonala rester
Overvaxt fill/frén angrdnsande sublokal C10.8 C10.9 C10.9 146.9 145.9
inom mellansvalg (C10) med okant
ursprung
Mellansvalg UNS C10.9 C10.9 C10.9 146.9 145.9
Vid flera samtida tumérer inom Iadge C00 C10.8 C10.8 146.8 145.8

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Ovre svalgrum (Naso/Rhinofarynx,
Epifarynx) C11

Kliniskt Iage C11 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
Ovre vagg (naso/rhino- eller epifarynxtak) C11.0 C11.0 C11.0 147.9 146
Bakre vagg inkl. adenoid, Cl1.1 C11.1 Cl1.1 147.9 146
(svalgtonsill/farynxtonsill)

Sidovdagg inkl. Rosenmdllers ficka (fossa) Cl11.2 Ci1.2 Cl1.2 147.9 146
Fr&mre vagg inkl. bakre kant av ndseptum,

koaner och nasofaryngeal yta av mjuka C11.3 Ci1.3 C11.3 147.9 146
gommen

Overvaxt till/frdn angrénsande sublokal C11.8 C11.9 C11.9 147.9 146
inom &vre svalgrum (C11) med okdnt

ursprung

Ovre svalgrum UNS C11.9 C11.9 C11.9 147.9 146
Vid flera samtida ftumdorer inom l&dge C00 c118 c118 147.9 146

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Fossa Piriformis C12

Kliniskt Iage C12 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD?¢ ICD7

Fossa (sinus) piriformis C12.9 C12.9 Ci12 148.1 146
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Nedre svalg (Hypofarynx, Laryngofarynx)

C13

Kliniskt Iage C13 ICD-O/3 ICD-0/2 ICD10 ICD9 ICD7
Postkrikoidalt rum, (krikofarynx) C13.0 C13.0 C13.0 148.0 147
Aryepiglottiska veckets hypofaryngeala

del eller aryepiglottiska vecket UNS C13.1 ci3l C13.1 148.9 147
Bakre végg C13.2 C13.2 C13.2 148.9 147
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal C13.8 C13.9 C13.9 148.9 147
inom nedre svalg (C13) med okdnt

ursprung

Nedre svalg UNS C13.9 C13.9 C13.9 148.9 147
Svalg (laryngofarynx) i hdjd med C13.9 C14.1 Cl14.1 149.9 148
stfruphuvudet

Vid flera samtida tumérer inom ladge C00 C13.8 C13.8 148.8 147

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande dvers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019

SOCIALSTYRELSEN



Annan och ofullstdndigt angiven
lokalisation i [&dpp, munhdla och svalg
Cl4

Kliniskt Iage C14 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Svalg UNS C14.0 C14.0 C14.0 149.9 148
Waldeyers ring (lymfoid vévnad) Cl14.2 Cl14.2 Cl14.2 149.9 148
Overvaxt till/frén 1app, munhdla och svalg C14.8 C14.8 C14.8 149.9 148

(CO0-C14) med okdant ursprung

Nd&shdla och mellanéra C30

Kliniskt Iage C30 Anatomisk del ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7

Nd&shdla: Inre n&srum C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0
Nd&sbrosk C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0
N&smusslor C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0
Né&sskilievégg UNS C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0
Ndsvestibul C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0

Mellanéra: Eustachiska roret C30.1 C30.1 C30.1 160.1 160.1
(6rontrumpeten)
Inneréra C30.1 C30.1 C30.1 160.1 160.1

Nd&sans bihdlor C31

Kliniskt Iage C31 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Maxillarsinus (Sverkdkshdla) C31.0 C31.0 C31.0 160.2 160.2
Etmoidalsinus (silbenshdla) C31.1 C31.1 C31.1 160.3 160.7
Frontalsinus (pannhdla) C31.2 C31.2 C31.2 160.4 160.7
Sfenoidalsinus (kilbenshala) C31.3 C31.3 C31.3 160.5 160.7
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal C31.8 C31.9 C31.9 160.9 160.9
inom ndsans bihdlor (C31) med okant

ursprung

Ndasans bindlor UNS C31.9 C31.9 C31.9 160.9 160.9
Vid flera samtida tumaérer inom I&dge C00 C31.8 C31.8 160.8 160.8

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande dvers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.
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Struphuvud (Larynx) C32

Kliniskt Iage C32 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Glottis Inre larynx C32.0 C32.0 C32.0 161.0 161
(gstamband - cag0 C320  C320 1610 16
. Aryepiglottiska
supragloffis flarynx oy ot C32.1 c321  C321 161 161
Ovre del)
laryngeala del
Epiglothis bakre C32.1 c321  C321 161 161
laryngeala del
Epiglofiis C32.] c321  C321 161 161
suprahyoidala del
Epiglottis UNS C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161
Falska stamband/ 55 c32.1  C321 161 161
fickband
Ventriculus laryngis =~ C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161
Subglottis (larynx undre del) C32.2 C322 C32.2 161.2 161
Larynxbrosk C32.3 C32.3 C32.3 161.3 161
Overvaxt till/frdn angrénsande sublokal C32.8 C32.9 C32.9 161.9 161
inom struphuvud (C32) med ok&nt
ursprung
Larynx UNS C32.9 C32.9 C32.9 161.9 161
Vid flera samtida tumérer inom ladge C00 c318 C32.8 161.8 161

ska aktuell(a) ICD-O/3-kod(er) registreras,
men med foljande &vers&ttning

Se kommentar nedan om éversdttningen av multifokalt lige.

Kommentarer till ldgen

Registrering av multipla tumérer: I Oron, Nisa och Hals omridet registre-
ras enligt nu géllande foreskrift tumorer, d&ven med samma diagnosdatum och
morfologiska typ, som separata tumorer. Detta géller om de ar sikert
beskrivna som avgrinsade och sdvil inom samma lokal som sublokal/organ
eller del av organ. IARC, International Agency for Research on Cancer
(WHO) har ett annat regelverk dir tumorer inom samma lokalgrupp och till-
hoérande samma grupp av morfologi enligt tabellerna 24 och 25 i ICD-0O/3.1
skall uppfattas som en tumdrpost.

Oversittning av multipla tumérer: I flertalet ligen ovan anvindes fore in-
forandet av ICD-0/3 en registreringsregel dar lageskoder slutande pa .8, som
egentligen betyder ’6verlappande” anvéndes for att ange forekomst av flera
tumdorer inom ldget. Dér av foljer 6verséttningen till .8 14gena for fall med
flera tumorer.

Sidoangivelse: For pariga organ eller strukturer bor sida anges om uppgiften
finns. For ett flertal av de hér aktuella 14gena &r uppgiften obligatorisk: CO06,
C07.9, C08, C09, C30.1, C31.0 och C32.0.

1 = hoger, 2 = vénster, 9 = okénd sida.
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Tumorer i lipproda: Tumorer uppkomna 1 det ldpproda (den del av
lapparna som ticks med oférhornat skivepitel/vermillion border) kodas pa
C00.00-C00.2. Tumorer som sitter i hudbekldadda yttre lappdelar kodas pa
hudlédgen, se C44.

Spottkorteltumorer: Tumorer i dronspottkorteln (parotis) och dvriga stora
spottkortlar (submandibularis, submaxillaris och stora spottkdrtlar UNS)
registreras pa ldge C07 och C08. Sma4, sé kallade accessoriska, spottkortlar
finns utbrett i slemhinnan i munhalan och tumorer utgangna fran dessa
registreras pd respektive faktiskt lage, i forsta hand CO1, C03, C04, CO5 och
CO06.

Tonsill och tungbas: Tumdrer som utgér fran tonsill och tungbas skall inte
hénforas till ldge C02 tunga/lingua, utan till respektive ldge C09.9 och C01.9.

Skelettumérer: Tumorer som utgér fran skelettstrukturer registreras pa
sedvanligt satt pa ritt benldge, se C41.

Tandtumérer: Tumorer fran tdnder registreras pa respektive benldge over-
kake/maxill C41.0 eller underkidke/mandibel C41.1.

Periodontal vivnad: Tumorer fran periodontal vdvnad och tandfickor
inkluderas i lage C03, tandkott/gingiva.

Vad ingéar inte i gommen: Tumdrer som utgar fran tandkétt, 1dpparnas
insida, underliggande ben och mjuka gommens dvre, nasofaryngeala yta skall
inte hanforas till 1dge C05 gom/palatum.

Tonsiller: Liget C09, tonsill inkluderar gomtonsillerna, gombégarna och dir
nérliggande strukturer. Notera att tungtonsillen har ett eget lage, C02.4 under
tungbas och adenoiden/svalgtonsillen/farynxtonsillen har ett annat lage,
C11.1, under ovre svalgrum. I det kommande vardprogrammet for Huvud
och hals rekommenderas att tungtonsilldget inte skall anvdndas utan
tungbasliget.
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Morfologisk typ for; Munhdla, Hals, Svalg,
N&shdla och mellandra, Ndsans bihdlor
samt Struphuvud och Spottkortlar

Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Skivepiteltumérer

Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom hornbildande/ keratiniserande 80713 80703 146
Skivepitelcarcinom icke-hornbildande/ 80723 80703 146
icke-keratiniserande

Skivepitelcarcinom HPV-pos 80853 80703 146
Skivepitelcarcinom HPV-neg 80863 80703 146
Skivepitelcarcinom basaloitt 80833 80703 146
Skivepitelcarcinom papillért 80523 80703 146
Skivepitelcarcinom spolcelligt 80743 80703 146
Skivepitelcarcinom verrukdst 80513 80703 146
Skivepiteldysplasi hdggradig HSIL 80772/b  80702/b 144/b
Adenoskvamost carcinom 85603 85603 196
Adenocarcinom/carcinom

Adenocarcinom/ Adenocarcinom UNS/NUS 81403 81403 096
Adenocarcinom basalcellstyp 81473 81403 096
Adenocarcinom intestinal typ 81443 81403 096
Adenocarcinom polymorft 85253 81403 096
Adenoidcystiskt carcinom 82003 82003 056
Carcinom heterotopi-associerat 80103 80103 196
Egrrccilrr]wgg Sc;\il)fé:e;eons’giro / sinonasalt odifferentierat 80203 80203 196
Carcinom med NUT proteinrearr/ NUT-carcinom 80233 80203 196
Schneiders carcinom 81213 81203 116
Mucoepidermoitt carcinom 84303 84303 076
Adenocarcinom papillart nasofaryngealt 82603 82603 096
Papillar (kdrtel-)tumdr aggressiv C30.1 82601 82601 093
:.;/nr:wfg)eegit’ree”lic(j)l:nc/c?rlgiwr:grenpifeIiomlik’r carcinom/ 80823 80823 166
Duktal cancer/duktalt carcinom 85003 85003 096
Carcinom acindrcellstyp/ acinic cell carcinoma 85503 85503 066
Myoepitelialt carcinom (C02.4) 89823 85623 196
Epitelialt-myoepitelialt carcinom 85623 85623 196
Adenoskvamdst carcinom 85603 85603 196

Forts féljande sida
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Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Neuroendokrina tumérer

Neuroendokrint carcinom val/ hégt differentierat 82403 82403 086
Neuroendokrint carcinom medelhdgt differenfierat 82493 82403 086
Neuroendokrint carcinom storcelligt 80133 80123 196
Neuroendokrint carcinom smaécelligt 80413 80413 196
Merkelcellscarcinom nodalt/extracutant 82473 82473 446
Inverterade papillom

Na&spapillom, &kta (inverterat)/ Schneiders papillom  g1211/b  80501/b 115/b
dvergangsepitelpapillom/ transitional cell

papilloma

Papillom sinonasalt inverterat/onkocytiskt 81211/b  80501/b 115/b
Spottkorteltumérer och tumérer fran kértelutférsgangar

Adenocarcinom UNS 81403 81403 096
Adenocarcinom basalcellstyp 81473 81403 096
Adenocarcinom polymorft 85253 81403 096
Adenocarcinom sebacedst 84103 84103 046
Adenoidcystiskt carcinom 82003 82003 056
Carcinom acindrcellstyp/ acinic cell carcinoma 85503 85503 066
Carcinom myoepitelialt/ malignt myoepiteliom 89823 85623 196
Carcinom odifferentierat 80203 80203 196
Carcinom onkocytart 82903 82903 096
Carcinom sekretoriskt/ MASC 85023 81403 096
Carcinosarkom 89803 89803 896
Duktal cancer/ duktalt carcinom av spottkérteltyp/  g5003 85003 096
salivary duct carcinoma/

spottkortelgdngscarcinom

Duktal cancer in situ/ intfraduktal cancer 85002/b  85002/b 094/b
(spottkorteltyp)

Klarcelligt carcinom 83103 83103 096
l{;g?;%i?:?;ﬁ%gg?gﬁ;?Tenom"kT carcinom/ 80823 80823 166
Mucoepidermoitt carcinom 84303 84303 076

Forts féljande sida
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Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Neuroendokrint carcinom smacelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom storcelligt 80133 80123 196

Pleomorft adenom adenocarcinom ex/ ur /malignt

89413 89403 046
pleomorft adenom
Pleomorft adenom adenocarcinom in situ ex/ur 89412/b  89402/b 044/b
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Tumé&r av blandad typ/mixed tumor (spofttkdrteltyp)
malign 89403 89403 046
Melanocytdra tumorer
Melanom malignt 87203 87203 176
Ovriga tumérer
Teratocarcinosarcom/ blastom/ teratoitt 90813 90803 826

carcinosarcom

Morfologiska kommentarer

Listan innehaller de morfologiska diagnoser som rekommenderas i WHO
Classification of Head and Neck Tumours *"Ed, 2017, men for lymfom och
mesenkymala tumorer hdnvisas till pa respektive lagen.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
Skivepitelcarcinom, HPV-pos far ny kod godkénd i ICD-0O/3.2.
Skivepitelcarcinom, HPV-neg far ny kod godkind i ICD-0/3.2.
NUT-carcinom far ny kod godkénd i ICD-O/3.2.

Pleomorft adenom &r en godartad tumdr som har en epitelial och en me-
senkymal komponent. Den epiteliala komponenten kan malignifiera och end-
ast sadana varianter skall registreras, det kan rora sig om carcinom ur/ex
pleomorft adenom, pleomorft adenom med adenocarcinom, malignt pleo-

morft adenom och pleomorft adenom med cancer in situ.

Whartins tumoér/adenolymfom ir en benign tumdr som inte skall
registreras.

Vaxkortelcarcinom/ceruminost adenocarcinom forekommer 1 ytterorat
men hénfors till lage C44.2 Hud ytterdra inklusive vaxkortel.
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Gastrointestinalkanalen

Matstrupe (Esofagus) C15

Kliniskt Iage C15 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Cervikal del (tractus superioris) <18 cm C15.0 C15.0 C15.0 150.3 150.0
Ovre tredjedel (proximala)19-24 cm C15.3 C15.0 C15.0 150.3 150.0
Mellersta fredjedelen 25-32 cm Cl154 C15.1 C15.1 150.4 150.0
Nedre fredjedel (distala) 33-40 cm C15.5 C15.2 C15.2 150.5 150.0
Overvaxt fill/frén angrdnsande sublokal C15.8 C15.9 C15.9 150.9 150.9
inom matstrupe (C15) med okdnt
ursprung
Matstrupe UNS C15.9 C15.9 C15.9 150.9 150.9
morfolog och inom samma sublokal scl ciss  Cis8 1508 1508
varje tumar registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldigeskommentarer

Topografisk lokal édr baserad pa avstdnd i cm fran tandraden. Tumorer utga-

ende fran matstrupens mellersta del (C15.1) samt tumorer utgdende fran mat-

strupens nedre del (C15.2), ldgen som tidigare anvints vid registrering, ar

ersatta av lage C15.4 respektive C15.5.

Med Barrett’s esofagus avses forekomst av ventrikelslemhinna med intest-

inal metaplasi i matstrupen.
Morfologisk typ C15 ICD-O/3  ICD-0/2 C24/hist
Adenocarcinom, intestinal typ 81443 81403 096
Adenocarcinom, utgdende frén Barrett’s esofagus 81403 81403 096
(E:&Geg?f!ggi‘jggeg;" neoplasi, hoggradig 80772/b  80702/b 144/b
Esgn‘ogol ip’rroepifeliol neoplasi, hdggradig 81482/b 81402/b 094/b
(kortelderiverad), C15.5
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146

Morfologiska kommentarer

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Magsack (ventrikel) C16

Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Cardia UNS(Gvre magmun, Cl60  Cl60  C160 1510 1511
gastroesofageal grénszon)

Fundus (6vre del av magsdack) C16.1 C16.1 C16.1 151.3 151.0
Corpus (mellersta delen) C16.2 C16.2 C16.2 151.4 151.0
Antrum (nedre del) C16.3 C16.3 C16.3 151.1 151.0
Pylorus (nedre magmun) Cl6.4 Cl6.4 Cl6.4 151.1 151.0
Curvatura minor UNS C16.5 Cl16.5 Cl16.5 151.4 151.0
Curvatura major UNS Cl6.6 Cl6.6 Cl6.6 151.4 151.0
Overvaxt till/frdn angrénsandesublokal C16.8 C16.9 C16.9 151.9 151.9
inom magséck (C16) med okdnt ursprung

Magsdck UNS Cl16.9 Cl16.9 C16.9 151.9 151.9
Vid flera samfidiga tumdrer med samma

morfologi och inom samma sublokal skall Cles Cles 1518 1518
varje tumar registreras med aktuell

ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Morfologisk typ C16 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom UNS 81403 81403 096
Adenocarcinom, som enbart invaderar stromat 81402/b 81402/b 094/b
Adenocarcinom, intestinal typ 81443 81403 096
Adenocarcinom, inframukosalt 84802/b  84802/b 094/b
Adenocarcinom, mucindst 84803 84803 096
Adenom, tubulovillést med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82632/b  82632/b 094/b
Adenom,jubulor’r med hdéggradig dysplasi (HGD)/ 82112/b  82112/b 094/b
grav atypi

Adenom, villdst med héggradig dysplasi (HGD)/grav atypi  82612/b  82612/b 094/b
Adenom, UNS med héggradig dysplasi (HGD)/grav atypi 82102/b  81402/b 094/b
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Kié7 3-20 mitoser/10 HPF 82493 82403 086
ECL-om (enterokromaffinlik cell carcinoid), malign 82423 82463 446
Esofagal infraepitelial neoplasi, hdggradig 81482/b 81402/b 094/b

(kortelderiverad), C16.0

Forts foljande sida
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Morfologisk typ C16 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Gastrinom/ Gastrincellstumor/G-cellstumér,

. 81533 81533 446
malignt
GIST (gastrointestinalt stromacellssarkom), 89363 88003 796
medelhdg/hdg malignitetspotential
GIST, UNS/ oklar/ldg malignitetspotential 89361/b 88001/b 793/b
Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7 82443 80203 196
>20 mitoser/10 HPF
Signefringscellscarcinom/”poorly cohesive 84903 84903 096

carcinoma”

Morfologiska kommentarer:

Adenocarcinom i gastrointestinalkanalen, som enbart invaderar stromat
(bindvéven) i sjdlva slemhinnan, skall uppfattas som adenocarcinom in situ
och registreras med Morf-kod 81402/b, C24/hist 094/b.

Slemhinnan begriansas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis
mucosae’). Forst ndrgenomvixt av detta lager 4gt rum &r fordndringen att
betrakta (och registera) som invasivt vixande adenocarcinom och registreras
med Morf-kod 81403, C24/hist 096.

Misstinkt GIST kan ej anvdndas, men om den dr anmild registrera Morf-kod
80001, C24/hist 993. Misstiankt malign/borderline GIST-tumor registrerades
tidigare enligt ICD-0/2 med Morf-kod 88001, C24/hist 793/b.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Tunntarm C17

Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Duodenum/ Bulbus duodeni C170  CI70  CI170 1520 1520
(tolvfingertarm)

Jejunum (&vre del av tunntarm) C17.1 C17.1 C17.1 152.1 152.7
lleum (nedre del av funntarm) . cl72  c172  Cclz2 1522 1527
(exkl ileocekal gré&nszon/valvula Bauhini)

Meckels divertikel C17.3 C17.3 C17.3 152.2 152.7
Qvervdxf fill/fr&n ongrdnsond? sublokal cl17.8 C17.9 C17.9 152.9 152.9
inom tunntarm (C17) med okdnt ursprung

Tunntarm UNS C17.9 C17.9 C17.9 152.9 152.9
Vid flera samtidiga tumoérer med samma cl17.8 cl17.8 1528 1528

32

morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumor registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldigeskommentarer

Periampulléra regionen raknas till ampulla/papilla Vateri och registreras

enligt ICD-0/3 péa lage C24.1.

Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation, skall registreras pé lage C26.0.

Morfologisk typ C17 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenom, tubulovillést med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82632/b  82632/b 094/b
Adenom, tubulart med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82112/b  82112/b 094/b
Adenom, villést med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82612/b  82612/b 094/b
Adenom,‘UNS med hoéggradig dysplasi (HGD)/ 82102/b  81402/b 094/b
grav atypi

Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Kié7 3-20 82493 82403 086
mitoser/10 HPF

GIST (gastrointestinalt stromacellssarkom), 89363 88003 796
medelhdg/hdg malignitetspotential

GIST, UNS/ oklar/Idg malignitetspotential 89361/b  88001/b 793/b
MANEC (mixgd oder)ocorcinom 80443 80443 086
neuroendokrint carcinom)

Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7 82463 80203 196
>20 mitoser/10 HPF

Paragangliom, gangliocytiskt 86830 86801 441
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Morfologiska kommentarer:
Haggittforandringar, graderade 1-4, dr alltid infiltrativt adenocarcinom.

Adenocarcinom i gastrointestinalkanalen, som enbart invaderar stromat
(bindvéven) i sjdlva slemhinnan, skall uppfattas som adenocarcinom in situ
och registreras med Morf-kod 81402/b, C24/hist 094/b.

Slemhinnan begrinsas av ett tunt muskellager ("lamina muscularis mucosae”™).
Forst ndr genomvixt av detta lager 4gt rum &r fordndringen att betrakta

(och registrera) som invasivt vixande adenocarcinom och registreras med
Morf-kod 81403, C24/hist 096.

Misstiankt GIST kan ej anvdndas, men om den dr anmild registrera Morf-kod
80001, C24/hist 993. Misstdankt malign/borderline GIST-tumdér registrerades
tidigare enligt ICD-O/2 med Morf-kod 88001, C24/hist 793/b.

LAMN (low-grade appendiceal mucinous neoplasm) registreras endast pa
lage C18.1.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Tjocktarm (Colon) C18

Kliniskt Iage C18 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Caecum (blindtarm) C18.0 C18.0 C18.0 153.4 153.0
Valvula Bauhini (ileocekal gréinszon) C18.0 C18.0 C18.0 153.6 153.0
mfzgfri:iézrgggg; (blindtarmens cis.l cis.l ci8.l 1535  153.4
Ascendens (héger colon) Ci18.2 Ci18.2 Ci18.2 153.6 153.0
Flexura hepatica (héger flexur) Ci18.3 ci18.3 C18.3 153.0 153.1
Transversum C18.4 C18.4 C18.4 153.1 153.1
Flexura lienalis (v&nster flexur) Ci18.5 Ci18.5 C18.5 153.7 153.1
Descendens (v@nster colon) C18.6 C18.6 C18.6 153.2 153.2
Sigmoideum c18.7 c18.7 ci18.7 153.3 153.3
Overvaxt ill/frdn angransande sublokal c18.8 C18.9 C18.9 153.9 153.9
inom fjocktarm (C18) med okdnt

ursprung

Tjocktarm familjér polypos C18.9 C18.8 C18.8 153.8 153.8
Tjocktarm UNS C18.9 C18.9 c18.9 153.9 153.9

Ldigeskommentarer

Rektosigmoidala granszonen skall registreras pa ldge C19.9.

Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation, skall registreras pa lage C26.0.

Vid ldge appendix dr diagnosen misstinkt carcinoid icke mojlig att registrera.

Efterhor om diagnosen blivit faststilld, om inte avskrivs fallet.
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Vid syndromet familjér polypos upptrader tumorer i colon och rektum. Vid
detta tillstand registreras endast en premalign tumdr med Morf-kod 82200/b,
C24 094/b samt en malign tumor med Morf-kod 82203 C24 096, oavsett
antal tumdrer och lokalisation.

Om den forsta registrerade tumoren dr malign registreras ej eventuell
tillkommande precancerds fordndring.

Vid oklar angiven lokalisation antas colon bdrja vid 16 cm upp fran anal6ppningen.

Morfologisk typ C18 ICD-O/3 ICD-O/2  C24/hist
Adenocarcinom, fubuldrt 82113 82113 096
Adenocarcinom utgdende fran tubulovilldst adenom 82633 81403 096
Adenocarcinom utgdende fran villost adenom 82613 81403 096

Adenom, tubulovillést med hdggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82632/b 82632/b  094/b

Adenom, tubulart med héggradig dysplasi (HGD)/ 82112/b 82112/b  094/b
grav atypi
Adenom, villést med hdggradig dysplasi (HGD)/ 82612/b 82612/b  094/b
grav atypi

Adenom, UNS med héggradig dysplasi (HGD)/ 82102/b 81402/b  094/b

grav atypi

Blandtumé&r carcinoid och adenocarcinom/MANEC 82443 82443 086
g?éiinoid/neuroendokrin tumor i appendix vermiformis, 82403 82402 086
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/10 HPF 82493 82403 086
Familjér polypos, adenocarcinom (OBS! ICD-O/2 C18.8) 82203 82203 096

Familjér polypos, precancerdst adenom/precancerds

adenomatos (OBS! ICD-O/2 C18.8) 82200/ 82200/ 094/0

Gobletcell/mucinds carcinoidliknande carcinom 82433 84803 096

LAMN (low-grade appendiceal mucinous neoplasm)

(c18.1) 84801/b 84801/b  093/b

Forts foljande sida
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Morfologisk typ C18 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
MANEC (mixed adenocarcinom

- h 82443 82443 086
neuroendokrint carcinom)
Mucinést adenocarcinom (=250% ) 84803 84803 096
Mucindst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  84802/b 094/b
Nguroendokrin’r carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7 >20 80463 80203 196
mitoser/10 HPF
Serrated/sdgtandat adenocarcinom 82133 81403 096

Morfologiska kommentarer
Haggittforandringar, graderade 1-4, dr alltid infiltrativt adenocarcinom.

Adenocarcinom i gastrointestinalkanalen, som enbart invaderar stromat
(bindvéven) i sjdlva slemhinnan, skall uppfattas som adenocarcinom in situ
och registreras med Morf-kod 81402/b, C24/hist 094/b.

Slemhinnan begrinsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”™).

Forst nar genomvixt av detta lager dgt rum &r fordndringen att betrakta
(och registera) som invasivt vixande adenocarcinom och registreras med
Morf-kod M81403, C24/hist 096.

MANEC — Mixed adenocarcinom neuroendokrint carcinom.

LAMN, en mucinds tumor med primérlokal i appendix, laggradig atypi, och
tendens till ytlig invasion, fir endast anvidndas for ldge C18.1. LAMN kan,
trots sin karaktir, finnas med utbredd spridning, savél T3 som T4a. Tillstan-
det far inte forvixlad med spridning av annan mucinds tumorvéxt 1 bukhalan
med annan primérlokal. Beteckningen HAMN (high grade appendiceal mu-
cinous tumour) har borjat anviandas for en likartad tumoérvaxt, men med mer
uttalad atypi. Denna har &nnu inte nagon specifik kod, och koden for
mucindst adenocarcinom ter sig lampligast tills vidare.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Overgdng &ndtarm-tjocktarm C19

Kliniskt Iage C19 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD?¢ ICD7

Overgdng éndtarm-tjocktarm

- ] N C19.9 C19.9 ci19 154.0 154.0
(rektosigmoidal gréanszon)

Ldigeskommentarer

For patienter med tidigare tumor 1 lokalen, ddr man erhller en ny canceran-
milan, 6vervdg om den ’nya” tumdren skall registreras eller om den skall be-
domas som ett recidiv. Beslut fattas efter samradd med kliniker.

Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation skall registreras pa lage C26.0.
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Morfologisk typ C19 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom utgdende fran fubulovilldst 82633 81403 096
adenom

Adenocarcinom utgdende fran villbst adenom 82613 81403 096
Adenom, tubulovillést med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82632/b  82632/b 094/b
Adenom, tubulért med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82112/b  82112/b 094/b
Adenom, villdst med héggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82612/b  82612/b 094/b
Adenom,‘UNS med hoéggradig dysplasi (HGD)/ 82102/b  81402/b 094/b
grav atypi

Blandtum&r carcinoid och

adenocarcinom/MANEC 82443 82443 086
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
(HZF?Frcmmd/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/10 82493 82403 086
MANEC (mlxgd 0der)oc0rcm0m 80443 80443 086
neuroendokrint carcinom)

Mucindst adenocarcinom (250% ) 84803 84803 096
Mucindst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  84802/b 094/b
Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7

>20 mitoser/10 HPF 82463 | 80203 196
Serrated/sdgtandat adenocarcinom 82133 81403 096

Morfologiska kommentarer

Haggittforandringar, graderade 1-4, dr alltid infiltrativt adenocarcinom.
Adenocarcinom i gastrointestinalkanalen, som enbart invaderar stromat
(bindvéven) i sjdlva slemhinnan, skall uppfattas som adenocarcinom in situ
och registreras med Morf-kod 81402/b, C24/hist 094/b.

Slemhinnan begrinsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”).
Forst ndr genomvéxt av detta lager dgt rum dr fordndringen att betrakta (och re-
gistera) som invasivt vixande adenocarcinom och registreras med Morf-kod

81403, C24/hist 096.

MANEC — Mixed adenocarcinom neuroendokrint carcinom.

LAMN (low-grade appendiceal mucinous neoplasm) anvinds endast for liage

CI18.1.
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Andtarmen (Rectum) C20

Kliniskt Iage C20 ICD-0/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Andtarm UNS C20.9 C20.9 C20 154.1 154.0
Ldigeskommentarer

For patienter med tidigare tumor 1 lokalen dd man erhéller en ny canceranma-
lan, kan tidigare operationsmetod ha betydelse. Overvig om den nya
“tumoren” skall registreras eller om den skall bedomas som ett recidiv.

Skivepitelcarcinom kan férekomma, men ldget bor kontrolleras for att utesluta
overvixt fran analkanalen (C21).

Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation, skall registreras pa lige C26.0.
Om flera priméra tumorer diagnostiseras samtidigt, skall var och en registreras

var for sig.

Vid syndromet familjar polypos forekommer tumorer i colon och rektum men
registreras i colon ICD-O/3 C18.

Vid oklar angiven lokalisation antas rektum vara 15 cm l&ng fran analppningen.

Morfologisk typ C20 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom utgdende fran tubulovilldst 82633 81403 096
adenom

Adenocarcinom utg&ende fran villbst adenom 82613 81403 096

Adenom, tubulovillést med hdggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82632/b  82632/b 094/b

Adenom, tubuldrt med hoggradig dysplasi

(HGD)/grav atypi 82112/b  82112/b 094/b

Adenom, villdst med héggradig dysplasi
(HGD)/grav atypi

Adenom, UNS med héggradig dysplasi (HGD)/

82612/b  82612/b 094/b

82102/b  81402/b 094/b

grav atypi

Blandtum&r carcinoid och adenocarcinom,

IMANEC 82443 82443 086
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié67 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
(HZF?Frcmmd/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/10 82493 82403 086
MANEC (mlxgd 0der)oc0rcm0m 82443 80443 086
neuroendokrint carcinom)

Mucindst adenocarcinom (250%) 84803 84803 096
Mucindst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  84802/b 094/b
Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20%

Ki67>20 mitoser/10 HPF 82463 | 80203 196
Serrated/sdgtandat adenocarcinom 82133 81403 096

Morfologiska kommentarer
Haggittforandringar, graderade 1-4, dr alltid infiltrativt adenocarcinom.
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Adenocarcinom i gastrointestinalkanalen, som enbart invaderar stromat
(bindvéven) i sjélva slemhinnan, skall uppfattas som adenocarcinom in situ
och registreras med Morf-kod 81402/b, C24/hist 094/b.

Slemhinnan begriansas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis
mucosae”). Forst ndr genomvixt av detta lager 4gt rum &r fordndringen att
betrakta (och registera) som invasivt vixande adenocarcinom och registreras
med Morf-kod 81403, C24/hist 096.

MANEC — Mixed adenocarcinom neuroendokrint carcinom.

LAMN (low-grade appendiceal mucinous neoplasm) anvinds endast for lige
C18.1.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Anus (Andtarmsdppning) och
analkanalen C21

Kliniskt Iage C21 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Anus UNS C21.0 C21.0 C21.0 154.2 154.1
A.nolkonolen inkl analsfinktern 21 21 21 154.2 154.1
(ringmuskeln)

Kloakogen zon C21.2 C21.2 C21.2 154.2 154.1
Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal C21.8 C26.0 C21.9 159.0 153.9
inom rektum/anus (C20-C21) med okdant

utgdngslége i rektum/anus

Vid flera samtidiga tumodrer med samma 218 c218 154.8 154.8

morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumor registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldgeskommentarer

Analkanalens nedre/yttre begrénsning utgores av 6vergédngen anal slem-
hinna/perianal hud. Denna 6vergang kan ldgesmaéssigt variera mellan olika
individer. For att inga slemhinnerelaterade tumorer skall missas, skall alla tu-
morer beldgna inom ett omrdde med diameter 5 cm med analoppningen som
centrum, dvs. inom 2,5 cm radie, registreras pa lage C21.0 enligt langvarig
praxis.

Om tumdren dr beldgen utanfor detta omrade registreras den pa lage ICD-0O/3
C44.5 alternativt vulva, dvs. lage ICD-O/3 C51.9.

Vid tydligt angiven sublokal anvdnds denna oavsett tumdrtyp. Vid oklar lo-
kalisation registreras kortelcarcinom (adenocarcinom) pa lage rektum C20.9
och skivepitelcarcinom pa lage anus C21.0.

Basaloid och kloakogen cancer i analregion far ej forvéixlas med basalcellscancer
1 huden.
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Morfologisk typ C21 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

AIN llIl- anal intraepitelial neoplasi grad lil (skivepitel) 80772/b  80702/b 144/b
Basaloid cancer (C21.1) 81233 81233 126
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Kié7 3-20 mitoser/10 HPF 82493 82403 086
Kloakogen cancer (C21.2) 81243 81243 126
MAN‘EC (mixed adenocarcinom neuroendokrint 80443 80443 086
carcinom)

Mb Paget extramammar 85423 85423 096
Melanom, malignt UNS 87203 87203 176
Melanom, mucosalt lentigindst in situ 87462/b  87202/b 174/b
Melanom, mucosalt lentigindst 87463 87203 176
Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7

>20 mitoser/10 HPF 82463 | 80203 196
Skivepitelcancer 80703 80703 146

Morfologiska kommentarer
Morbus Paget, extramammar betraktas alltid som malign och ska registreras
med Morf-kod 85423.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Lever (Hepar) och intrahepatiska
gallvagar C22

Kliniskt Iage C22 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7

Lever C220 C220 C220 155.0 155.0

Infrahepatiska gallvégar C22.1 C22.1 C22.1 155.1 155.0

Lever, UNS (oklar primdr/sekundar) C80.9 C22.9 C22.9 155.2 156
Ldigeskommentar

Vid lidge lever, kontrollera att tumoren ér primér och inte en metastas.
Pé lage C22.0 far inte Morf-kod 80001 eller 80003 registreras.

Ej histologiskt verifierade Klatskin-tumorer (adenocarcinom som utgar frén
gallvdgarna i leverhilus, kan vara bade intra- och extrahepatiska) registreras
pa lage C24.8, Morf-kod 80003 och C24/hist 996.

Diagnosgrund 8 kan anvéndas som underlag for specificerad Morf-kod
81703 pa lage C22.0. Detta giller fran 2008-01-01.
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Morfologisk typ C22 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
B|||or’rocorC|nom/cholongmcellulorf carcinom/ 81603 81603 076
gallgangscarcinom (C22.1)

Biligr intraepitelial neoplasi, hdggradig (BillN 3) 81482/b 81402/b 094/b
(C22.1)

Carcinoid, primar/NET grad 1 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/10 HPF 82493 82403 086
Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7

>20 mitoser/10 HPF 82463 80203 196
Hepatoblastom (C22.0) 89703 89703 886
Hepatocellulart carcinom/hepatom/

levercellscarcinom, UNS(C22.0) 81703 81703 066
Hepatocellulart och cholangiocellul&rt carcinom 81803 81803 096
blandat

Klatskinfumor (C22.1) 81623 81623 076
Kupffercellssarkom (C22.0) 91243 88003 796
Levercellsadenom med oklar malignitetspotential 81701/b  81701/b 063/b

Morfologiska kommentarer

Hepatocellulirt carcinom ska registreras endast en gang enligt ICD-0/3 pa

lage C22.0 och C24/hist 066.
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Gallbldsa (Vesica fellae) C23

Kliniskt Iage C23 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Gallblésa C23.9 C23.9 C23 156.0 155.1
Morfologisk typ C23 ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Biliar intraepitelial neoplasi, hdggradig (BillN 3) 81482/b  81402/b 094/b
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/ 82493 82403 086

10 HPF

Neuroendokrint carcinom/NEC (grad 3) >20% Kié7 82463 80203 196

>20 mitoser/10 HPF

Morfologisk kommentar
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Andra och ospecificerade delar av

gallvagssystemet C24

Kliniskt Iage C24 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Extrahepatiska gallvégar (ductus
hepaticus, ductus choledochus, C24.0 C24.0 C24.0 156.1 155.2
ductus cysticus)
Ampulla/papilla Vateri C24.1 C24.1 C24.1 156.2 155.3
Ampull@r zon/periampulléra regionen C24.1 Cl17.0 C17.0 152.0 152.0
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal
inom infrahepatiska och extrahepatiska C248 C24.9 C24.9 156.9 155.9
gallvagar (C22.1-C24) med okdant
ursprung
Gallvagssystemet UNS C24.9 C24.9 C24.9 156.9 155.9
(intra— och extrahepatiska delar)
Vid flera samtidiga tumoérer med samma

C24.8 C24.8 156.8 155.8

morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumar registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldigeskommentarer:

Ej histologiskt verifierad Klatskin-tumor (adenocarcinom som utgér fran
gallvdgarna i leverhilus, kan vara bade intra- och extrahepatiska) registreras
pa lage C24.8, Morf-kod 80003 och C24/hist 996.

Annan laboratorieundersokning (diagnosgrund 8) kan anvéndas som

underlag for specificerad Morf-kod, C24/hist.

Morfologisk typ C24 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom, pancreatobilidr typ (C24.1) 81633 81403 096
BiliGrt carcinom/cholangiocellulart carcinom/gall-

gdngscarcinom, extrahepatiskt (C24.0) 81603 81603 076
Biliér intraepitelial neoplasi, hdggradig (BillN 3) (C24.0) 81482/b  81402/b 094/b
Carcinoid/NET grad 1, 0-2% Kié7 <2 mitoser/10 HPF 82403 82403 086
Carcinoid/NET grad 2, 3-20% Ki67 3-20 mitoser/10 HPF 82493 82403 086
Klatskintumaor (C24.0) 81623 81623 076
Neuroendokrint carcinom/ NEC (grad 3) >20% Ki67 >20 82463 80203 196

mitoser/10 HPF
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Bukspottkdrteln (Pancreas) exokrina del

C25

Bukspottkortelns endokrina del C25.4 redovisas under Endokrina organ.

Kliniskt Iage C25 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
Caput (huvud) C25.0 C25.0 C25.0 157.0 157
Corpus (kropp) C25.1 C25.1 C25.1 157.1 157
Cauda (svans) C25.2 C25.2 C25.2 157.2 157
Ductus (pankreasgdng) C25.3 C25.3 C25.3 157.3 157
Langerhanska éarna (endokrin del C25.4 C25.4 C25.4 157.4 195.5
av pankreas)
Overvaxt till/frdn angrénsande sublokal C25.8 C25.9 C25.9 157.9 157
inom bukspofttkortel (C25) med
okdnt ursprung
Bukspottkdrteln UNS C25.9 C25.9 C25.9 157.9 157
Vid flera g}mhdlgo tfumaoérer med samma C258 C258 157.8 157
morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumér registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldgeskommentarer

Alla endokrina pancreastumorer registreras pa lige C25.4 och redovisas som

maligna, se kapitlet om endokrina organ for detta lage.
Morfologisk typ C25 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Acindért (adeno-)carcinom utgdnget frdn exokrin del 85503 855032 066
Acindrt cellcystadenocarcinom 85513 85503 066
Acindr/duktal blandtumdr, carcinom 85523 85503 066
Adenocarcinom, hepatoid typ 85763 81403 096
Carcinom med osteoklastliknande jatteceller 80353 80103 196
Duktalt adenocarcinom 85003 85003 096
Intraduktal papilldr mucinds neoplasi, borderline (IPMN)  84531/b  81401/b 093/b
Infraduktal papilldr mucinds neoplasi med héggradig
dysplasi/grav atypi (IPMN) 84532/b  81402/b 094/b
Intfraduktalt papillért mucindst carcinom, invasivt 84533 81403 096
Mucinst kystadenocarcinom, invasivt 84703 84703 096
Pancreascancer UNS 81403 81403 096
Pancreatoblastom 89713 80103 196
PaniIN-Ill 81482/b  81402/b 094/b
Solitt pseudopapillért carcinom 84523 81403 096

Morfologiska kommentarer

PanIN-IIT anvénds fran och med 2014-01-01. Tidigare kodades med

Morf-kod 81402.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Matsmaltningsorgan C26

Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Tarmkanalen (C17 - C21) UNS C26.0 C26.0 C26.0 159.0 153.9
Overvaxt till/frén angrénsande organ C26.8 C26.9 C26.8 159.9 199.3
med okdnt ursprung, som inte kan

klassificeras p& (C15 - C264)

Gastrointestinalkanalen (C15- C21) UNS C26.9 C26.9 C26.9 159.9 199.3
Digestionsorganen (C22 - C25) UNS C26.9 C26.9 C26.9 159.9 199.3
Vid flera samtidiga tumoérer med samma 268 C268 159.9 1993

morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumor registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldgeskommentarer
Dessa ldgeskoder kan gérna anvidndas for tumorer med oklart ursprung,

men dér delar av gastrointestinalkanalen riknas upp som tankbara alternativ.

Munhéla och svalg CO1-C14 ingér ej.

Exkluderar tumor utgéende fran analhuden, registreras pa lage C44.5 enligt
ICD-0/3 (se kommentar C21, C44 samt C51).

Exkluderar tumor utgéende fran gallvigar UNS som registreras pa
lage C24.9.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Andningsorgan

Luftstrupe (Trachea) C33

Kliniskt Iage C33 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Luftstrupe (frachea) C33.9 C33.9 C33 162.0 162.0

Morfologisk kommentar
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO-ICD-0/3.2 samt ldge
lunga C34.

Luftror (Bronk) och Lunga C34

Inledning

Klassifikationsrekommendationerna for lungtumorer har éndrats 1 och med
den senaste versionen av WHOs Classification of Tumours of the Lung,
Pleura, Thymus and Heart, 4th Ed Vol 7 som kom ut 2015. Det finns ett nytt
KVAST-dokument Lungtumorer frdn november 2018, och detta overens-
stimmer med klassifikationsrekommendationerna 1 aktuell version av
Nationellt vardprogram for lungcancer fran augusti 2018.

Begreppet bronkioalveoldr cancer (BAC) har frangatts, och dessa tumor-
former skall istdllet indelas 1 mucindsa och icke-mucindsa former, in situ for-
mer, mikroinvasiva former och invasiva former samt tumorer med sé kallat
lepidiskt véxtsétt. Indelningen 4r delvis beroende av samlad tumorstorlek,
och for dessa tumorer, i likhet med flera andra diagnoser aktuella pa laget,
kan definitiv diagnos endast stillas pa operationspreparat innehéllande hela
tumoren. Pa grund av detta, men dven traditionellt anvinds for biopsimaterial
och cytologiska prover fran lokalen en lite annan terminologi, dir en indel-
ning i smacelliga och icke-smécelliga (NSCC) har praktisk relevans pa grund
av skillnader i preoperativ utredning/handlédggning.

Aven det tidigare anviinda begreppet MANEC for blandformer mellan
endokrin cancer och adenocarcinom har frangatts for detta lage.
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Kliniskt Iage C34 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Huvudbronk (stambronk) ink C340  C340  C340 1622 1621
carina, lunghilus
Overlob och lingula, inkl. bade bronk C34.1 C34.1 C34.1 162.3 162.1
och lunga
Mellanlob (enbart héger sida), inkl. bade C342 C342 C342 162.4 162.1
bronk och lunga
Underlob, inkl. bade bronk och lunga C34.3 C34.3 C34.3 162.5 162.1
Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal
inom bronk eller lunga (C34) med okdant C348 C349 C349 1629 162.1
ursprung
Bronk eller lunga UNS C34.9 C34.9 C34.9 162.9 162.1
Vid flera §omh@go tumérer med samma C34.8 C34.8 162.8 162.1
morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumar registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning
Lunga och pleura UNS C809  C39.8  C39.8 1659 163
(oklar primdr/sekunddr)

Ldgeskommentarer

For lagena C34.0, C34.1, C34.2, C34.3 och C34.9 ér sidoangivelse

(1=hoger, 2=vinster, 9=okénd) obligatoriskt.
Morfologisk typ C34 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom 81403 81403 096
Adenocarcinom acindrt 85513 85503 066
Adenocarcinom enteriskt/intestinal typ 81443 81403 096
Adenocarcinom fetalt 83333 81403 096
Adenocarcinom icke-mucindst in situ 82502/b 82503 076
Adenocarcinom icke-mucindst mikroinvasivt 82563 82503 076
Adenocarcinom in situ 81402/b 81402/b 094/b
Adenocarcinom kolloitt 84803 84803 096
Adenocarcinom lepidiskt 82503 82503 076
Adenocarcinom mikropapill&rt 82653 81403 096
Adenocarcinom mucindst in situ 82532 82503 076
Adenocarcinom mucindst invasivt 82533 82503 076
Adenocarcinom mucindst invasivt kombinerat/blandat = 82543 82503 076
Adenocarcinom papillért 82603 82603 096
Adenocarcinom solitt 82303 80103 196
Adenocarinom mucindst mikroinvasivt 82573 82503 076

Fortsétter pd féljande sida
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Morfologisk typ C34

Adenoidcystiskt carcinom

Adenoskvamost carcinom

Carcinoid atypisk

Carcinoid typisk

Carcinom epitelialt-myoepitelialt

Carcinom lymfoepiteliomlikande

Carcinom med NUT-proteinrearr/ NUT-carcinom
Carcinosarkom

Jattecellscarcinom

Mucoepidermoitt carcinom

Neuroendokrin storcellig cancer dven
kombinerad/blandad

Neuroendokrint carcinom smécelligt
Neuroendokrint carcinom smdcelligt blandad typ
NSCC sannolik skivepitelcancer (cytologi)
NSCC/Icke-smdcellig cancer (cytologi)
Pleomorft carcinom

Pulmonellt blastom

Skivepitelcarcinom

Skivepitelcarcinom icke-keratiniserande
Skivepitelcarcinom in situ SIS
Skivepitelcarcinom keratiniserande
Skviepitelcarcinom basaloitt

Smécellig cancer

Smdcellig cancer kombinerad/blandad
Spolcelligt carcinom

Storcelligt carcinom

Tumorlet UNS

ICD-O/3
82003
85603
82493
82403
85623
80823
80233
89803
80313
84303

80133

80413
80453
80703
80123
80223
89723
80703
80723
80702/b
80713
80833
80413
80453
80323
80123
80401/b

ICD-O/2
82003
85603
82403
82403
85623
80823
80203
89803
80313
84303

80123

80433
80433
80703
80103
80103
89723
80703
80703
80702/b
80703
80703
80433
80433
80103
80123
80401/b

C24/hist
056
196
086
086
196
166
196
896
196
046

196

186
186
146
196
196
896
146
146
144/b
146
146
186
186
196
196
993/b

Morfologiska kommentarer

For morfologiska kommentarer avseende spottkortelassocierade tumorer se

lagen C07 och CO08.

Som beskrivs ovan har begreppet BAC/bronkioalveoldr cancer frangétts, och

istéllet rekommenderas foljande indelning:

* Adenocarcinom in situ, mucindst

» Adenocarcinom in situ, icke-mucindst

* Adenocarcinom minimalt invaderande/mikroinvasivt mucinost

* Adenocarcinom minimalt invaderande/mikroinvsivt icke-mucindst

* Lepidiskt adenocarcinom

¢ Adenocarcinom mucingst invasivt
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Klassificeringen grundar sig inte bara pd vixtmonster, utan dven pé storlek, fore-
komst av invasion samt nekrosforekomst. For detaljer hénvisas till tabell 8.2 i
géllande vardprogram enligt ovan.

Icke-smacelligt carcinom/NSCC som pavisats 1 cytologi betyder egentligen
endast att man ser tumdrceller som inte motsvarar smécellig cancer, och
alltsd kan vara flera andra typer. Tidigare registrerades dessa med Morf-kod
80463.

Tumorlet betecknar i1 detta sammanhang en liten noduldr endokrin tumdr,
ndrmast en minimal icke-atypisk carcinoid, eller forstadium till carcinoid.
Foréndringen upptécks ofta som bifynd och registreras enligt ovan. Diffus
idiopatisk pulmonell neuroendokrincellshyperplasi, DIPNECH, ér dven det
en proliferation av neuroendokrina celler som kan uppfattas som forstadium
till carcinoid, men detta bedoms inte uppfylla kriterierna for registrering.

Cytologi med maligna celler i pleuravitska kan i regel preliminérregistreras
pa lage C34.

For komplettt lista dver morfologiska koder, se WHO ICD-03.2.
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Brass (Thymus) C37

Kliniskt Iage C37 ICD-O/3 ICD-0/2 ICD10 ICD9 ICD7
Brass C37.9 C37.9 C37.9 164.0 195.2
Morfologisk typ C37 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Carcinom, tymiskt, UNS 85863 85803 846
Tymom UNS inklusive metaplastiskt 85803 85803 846
Tymom, mikronodulért 85801 85800 841
Tymom, typ A (medullért, inklusive atypisk) 85813 85803 846
Tymom, typ AB (blandat) 85823 85803 846
Tymom, typ B1 (lymfocytisk) 85833 85803 846
Tymom, typ B2 (kortikalf) 85843 85803 846
Tymom, typ B3 (epitelialt) 85853 85803 846

Morfologiska kommentarer

Tymom registreras alltid pa ldge C37.9, dvs. dven tumdr utgdende fran ekto-
pisk tymusvévnad registreras pé detta lage.

I den senaste WHO-klassifikationen har de benigna varianterna tagits bort.
Alla tymom redovisas numera som maligna tumorer. | tidigare klassifikation
anviandes Morf-koden 85801 for benigna tymom UNS, i aktuella rekommen-
dationer, inforda 2019-01-01, anviands denna kod endast for mikronodular
variant, ddr bevis for malignitet saknas.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Hjarta (Cor), lungmellanrum
(Mediastinum), lungsack (Pleura) C38

Kliniskt Iage C38 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Hjarta, perikardium C38.0 C38.0 C38.0 164.1 197.5
Frédmre mediastinum C38.1 C38.1 C38.1 164.9 164
Bakre mediastinum C38.2 C38.2 C38.2 164.9 164
Mediastinum UNS C38.3 C38.3 C38.3 164.9 164
Lungsdck UNS (parietal, visceral) C38.4 C38.4 C38.4 163.9 162.2
Overvaxt till/frédn angrénsande sublokal

inom hjarta, lungmellanrum, lungsack C38.8 C39.9 C39.9 165.9 199.9
(C38) med okdant ursprung

tunga och pleura UNS C809  C398  C398 1659 163

(oklar primdr/sekunddr)

Ldigeskommentarer

Sidoangivelse 1=hoger, 2=vénster och 9=okind &r obligatoriskt for lige C38.4
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Morfologisk typ C38 ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist

Mesoteliom, malignt bifasiskt (C38.0, C38.4) 90533 90503 776
Mesoteliom, malignt epiteloitt (C38.0, C38.4) 90523 90503 776
Mesoteliom, malignt fibrést/sarkomatoitt/desmo-

plastiskt (C38.0, C38.4) 90513 90503 776
Mesoteliom, malignt UNS (C38.0, C38.4) 90503 90503 776

Morfologiska kommentarer:
Maligna medellinjetumdrer exempelvis gonadala tumdérer, kan forekomma
mediastinalt och registreras pa lage C38.3.

Tymom registreras alltid pa ldge C37.9, dvs. dven tumdr utgdende frin ekto-
pisk tymusvavnad.

Mesoteliom registrerades tidigare endast en gang per individ tom 2015-12-
31. Fran 2016-01-registreras varje tumor var for sig.

Cytologi med maligna celler i pleuravétska kan i regel preliminirregistreras
pa lage C34.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Annan och ofullstdndigt angiven
lokalisation i andningsorgan och
brésthdlans organ C39

Kliniskt Iag C39 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Ovre luftvagar UNS (ndshdla, svalg, C39.0 C39.0 C39.0 165.9 161
struphuvud)

Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal C39.8 C39.9 C39.9 165.9 199.9
inom andningsorgan resp brosthdlans

organ (C30-C39.0) med ok&nt ursprung

Andningsorgan UNS C39.9 C39.9 C39.9 165.9 199.9
tunga och pleura UNS c809  C39.8  C39.8 1659 163

(oklar primar/sekunddr)

Ldgeskommentarer
ICD7 saknar gemensam kod for 6vre luftvigar UNS, dessa registreras pa
struphuvud ICD7 161.

Primértumdr i brosthala UNS registreras pa lage C76.1.
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Extremitetsskelettets ben, leder och
ledbrosk C40

Kliniskt Iage C40 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Skulderblqd oE:h Ovre extremiteters Ianga C40.0 C40.0 C40.0 170.4 196.4
ben samt fillhérande leder

Plasmocytom skulderblad och &vre C40.0 C90.2 C90.2 203.9 203
extremiteters Idnga ben samt tillhérande

leder

er_g extremiteters korta ben samt C40.1 C40.1 C40.1 170.5 196.5
fillhérande leder

Plosmocyfqmnovre extremiteters korta C40.1 C90.2 C90.2 203.9 203
ben samt fillhérande leder

Neqre extremiteters Ianga ben samt C40.2 C40.2 C40.2 170.7 196.7
fillhérande leder

PIosmocyT.orrl nedre extremiteters langa C40.2 C90.2 C90.2 203.9 203
bensamt tillhérande leder

Neqre extremiteters korta ben samt C40.3 C40.3 C40.3 170.8 196.8
fillhérande leder

Plosmocyfqmnnedre extremiteters korta C4023 C90.2 C90.2 203.9 203
ben samt fillhérande leder

Overvaxt till/frdn angrénsande sublokal

inom ben, leder och ledbrosk (C40) med  C40.8 C40.9 C40.9 170.9 196.9
okdant ursprung

Plasmocytom évervéxt fill/frdn angrén- C40.8 C90.2 C90.2 203.9 203
sande sublokal inom ben, leder och

ledbrosk (C40) med okdnt ursprung

Extremiteternas ben, leder och

ledbrosk UNS C40.9 C40.9 C40.9 170.9 196.9
Plasmocytom exiremiteternas ben, leder C40.9 C90.2 C90.2 203.9 203

och ledbrosk UNS

Ldigeskommentarer
Obs! Sidoangivelse obligatorisk; 1=hdger, 2=vinster, 9=okénd sida.

Mjukdelstumorer i skelett 4r ovanliga, kontrollera dirfor att det verkligen ar
en primartumor.

Extraskelettala former av kondrosarkom, Ewing sarkom och osteosarkom
skall registreras pa mjukdelar, lage C49.

Synovialt sarkom skall registreras pa mjukdelar, lage C49.
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Morfologisk typ C40 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adamantinom, malignt (IGnga rérben) 92613 92613 866
Ewingsarkom 93643 92603 756
Fibrosarkom, periostealt 88123 88103 706
Jattecellstuméri ben/osteoklastom, UNS 92501/b 92501/b 741/b
Jattecellstumor i ben/osteoklastom, malign 92503 92503 746
Kondroblastom, malignt 92303 92203 736
Kondromatos UNS 92201/b 92201/b 733/b
Kondrosarkom UNS 92203 92203 736
Kondrosarkom, dedifferentierat 92433 92203 736
Kondrosarkom, juxtakortikalt 92213 92203 736
Kondrosarkom, klarcelligt 92423 92203 736
Kondrosarkom, mesenkymalt 92403 92203 736
Kondrosarkom, myxoitt 92313 92203 736
Kordom UNS 93703 93703 886
Osteoblastom, aggressivt 92001/b 91801/b 763/b
Osteoklastom/jattecellstuméri ben, UNS 92501/b 92501/b 741/b
Osteoklastom/jattecellstuméri ben, malignt 92503 92503 746
Osteokondromatos UNS 92101/b 921801/b 763/b
Osteosarkom UNS 21803 921803 766
Osteosarkom, centralt 21863 921803 766
Osteosarkom, fibroblastiskt 91823 91803 766
Osteosarkom, intfraossedst, hogt differentierat 91873 921803 766
Osteosarkom, juxtakortikalt/parostealt 91923 921803 766
Osteosarkom, kondroblastfiskt 21813 921803 766
Osteosarkom, periostealt 91933 921803 766
Osteosarkom, smacelligt 91853 921803 766
Osteosarkom, telangiektatiskt 91833 921803 766
Osteosarkom utvecklat frdn Pagets sjukdom i ben 91843 921803 766
Osteosarkom, ytligt véixande, hdgmalignt 91943 921803 766
Plasmocytom i skelett 97313 97313 336

Morfologiska kommentarer
Vid ldge extremitetsskelettets ben, leder och ledbrosk, kontrollera att tumo-
ren dr primdr och inte en metastas.

Morf-kod 80003 far inte forekomma, registreras pa lage C80.

Jéttecellstumor UNS dr anmélningspliktig 1 skelett men ej 1 mjukdelar.

Ewingsarkom registrerades tidigare med Morf-kod 92603, fran och med
ICD-0/3.2 frén 2019-01-01.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Extremitetsskelettets ben, leder och
ledbrosk C41

Kliniskt Iage C41 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD? ICD7

1)Skallens, ansiktets och dverkdkens

(maxill) ben och tillhérande leder C41.0 C41.0 C41.0 1700 1960
Plasmocytom skallens, ansiktets och C41.0 C90.2 C90.2 203.9 203
overkdkens (maxill) ben och

fillhdrande leder

Underkdkens (mandibel) ben och C41.1 C41.1 C41.1 170.1 196.1
kakleden

Plosmocyf9m underkdkens (mandibel) ca1 C90.2 C90.2 203.9 203
ben och kdkleden

1)Kotpelaren C41.2 C41.2 C41.2 170.2 196.2
Plasmocytom kotpelaren C41.2 C90.2 C90.2 203.9 203
Revben, bréstben (stemum) och C413  C413  C413 1703 1963

nyckelben (klavikel) och tillhérande leder

Plasmocytom revben, brdstben (sternum)
och nyckelben (klavikel)och tillhérande C41.3 C90.2 C90.2 203.9 203
leder

B&ckenben, korsben (sacrum), svansben 414 C41.4 C41.4 170.6 196.6
(coccyx) med tillhérande leder

inkl hoftled

Plasmocytom b&ckenben, korsben C41.4 C90.2 C90.2 203.9 203

(sacrum), svansben (coccyx) med
fillhérande leder inkl hoftled

Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal C41.8 C41.9 C41.9 170.9 196.9
som infe kan klassificeras under
(C40-C41.4) med okant ursprung

Plasmocytom &vervaxt till/frdn angran- C418 C90.2 C90.2 203.9 203
sande sublokal som infe kan klassificeras
under (C40-C41.4) med ok&nt ursprung

Ben, leder och ledbrosk UNS (C40-C41.4)  C41.9 C41.9 C41.9 170.9 196.9

Plasmocytom i ben, leder och ledbrosk

UNS (C40-C41.4) C41.9 C90.2 C90.2 203.9 203

Ldiigeskommentarer
1)Aven benigna tumdrer skall registreras i dessa ligen, forutsatt att de viixer
in i skallhéla eller ryggmaérgskanal.

Mjukdelstumorer i skelett dr ovanliga, kontrollera diarfor noggrant att det
verkligen ror sig om en primértumor.

Extraskelettala former av kondrosarkom, Ewingsarkom och osteosarkom
skall registreras pa mjukdelar, lage C49.

Ewingsarkom registrerades tidigare med Morf-kod 92603, fran och med
ICD-0/3.2 frdn 2019-01-01.

Synovialt sarkom skall registreras pad mjukdelar, lage C49.

Tander saknar egen ldgeskod, registreras pa lige C41.0 alternativt C41.1.
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Morfologisk typ C41 ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist

Adamantinom, malignt (ej I&dnga rérben) 93103 93103 866
Ameloblastom, malignt 93103 93103 866
Ameloblastiskt odontosarkom 92903 93103 866
Ameloblastiskt fibrosarkom 93303 93103 866
Clear cell odontogenic tumaor 93413 92703 866
Ewingsarkom 93643 92603 756
Fibrosarkom, periostealt 88123 88103 706
Jattecellstumor i ben/osteoklastom, UNS 92501/b 92501/b 741/b
Jattecellstumor i ben/osteoklastom, malign 92503 92503 746
Kondroblastom, malignt 92303 92203 736
Kondromatos UNS 92201/b 92201/b 733/b
Kondrosarkom UNS 92203 92203 736
Kondrosarkom, dedifferentierat 92433 92203 736
Kondrosarkom, juxtakortikalt 92213 92203 736
Kondrosarkom, klarcelligt 92423 92203 736
Kondrosarkom, mesenkymalt 92403 92203 736
Kondrosarkom, myxoitt 92313 92203 736
Kordom UNS 93703 93703 886
Odontogent carcinosarkom 93423 92703 866
Odontogen tumér UNS 92701/b 92701/b 861/b
Odontogen tumér, malign 92703 92703 866
Osteoblastom, aggressivt 92001/b 921801/b 763/b
Osteoklastom/jattecellstuméri ben, UNS 92501/b 92501/b 741/b
Osteoklastom/jattecellstumar i ben, malignt 92503 92503 746
Osteokondromatos UNS 92101/b 21801/b 763/b
Osteosarkom UNS 91803 921803 766
Osteosarkom, centralt 91863 91803 766
Osteosarkom, fibroblastiskt 91823 91803 766
Osteosarkom, intfraossedst, hogt differentierat 91873 921803 766
Osteosarkom, juxtakortikalt/parostealt 91923 91803 766
Osteosarkom, kondroblastiskt 21813 921803 766
Osteosarkom, periostealt 91933 921803 766
Osteosarkom, smdacelligt 91853 91803 766
Osteosarkom, telangiektatiskt 91833 91803 766
Osteosarkom utvecklat frén Pagets sjukdom i ben 91843 921803 766
Osteosarkom, ytligt vxande, hogt differentierat 91943 91803 766
Plasmocytom i skelett, solitért 97313 97313 336

Morfologiska kommentarer
Morf-kod 80003 far inte forekomma, tumdr med denna kod registreras pa
lage C80.

Adamantinom UNS, 93100 var registreringspliktig initialt (1958) men detta
har sedan lange tagits bort.

Adamantinom och ameloblastom har samma Morf-kod men éar olika tumorer.

Adamantinom kan vara odontogena, men de kan ocksa vara priméra i langa
rorben, se lige C40.

Jéttecellstumor UNS dr anmélningspliktig i1 skelett men ej i mjukdelar.
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Hud Melanom C44

Kliniskt Iage C44 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD?¢ ICD7

Hud, 1&pp, dver- och under

. e C44.0 C43.0 C43.0 172.0 190.3
(ej det lGppréda)
Hud, 6dgonlock 6vre och nedre samt
Sgonvré C44.1 C43.1 C43.1 172.1 190.1
Hud ytteréra, inkl yttre horselgdng
och vaxkértel C44.2 C43.2 C43.2 172.2 190.2
Hud, annan eller ospecificerad C443  C433  C433 172.3 190.3
del av ansiktet
Hud, skalp, hals och nacke C44.4 C43.4 C43.4 172.4 190.4
Hud, bdl inkl anus/perianalt, axill, C44.5 C43.5 C43.5 172.5 190.5
ljumske, sate, skulderblad och
perineum (jfr vulva)
Hud, ovre exiremitet och CA46  CA36  C436 1726 190.6
axel/skuldra
Hud, nedre extiremitet och hoft C44.7 C43.7 C43.7 172.7 190.7
Hud, 6vervéxt till/frén angrdnsande
sublokal med okdnt ursprung inom C44.8 C43.9 C43.9 172.9 190.9
(C44)
Hud UNS C44.9 C43.9 C43.9 172.9 190.9
Vid flera samtidiga tumorer med
samma morfologi och inom olika c438 C438 172.8 190.8

sublokaler skall varje tumor registre-
ras for sig med aktuell ICD-O/3 kod
med foljande dversattning; se
kommentar nedan

Ldigeskommentarer
Obs! Obligatorisk sidoangivelse for pariga lokaler, dvs C44.1, C44.2,
C44.6 och C44.7.

Lage for axill respektive ljumske éndrades 1993 i ICD-7 fran 190.6 till 190.5
for axill och frén 190.7 till 190.5 for [jumske.

Vermilion border/det lapproda registreras pa lige C00.0-C00.2
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Genital hud registreras enligt foljande:
* labia majora pa lige C51.0

* labia minora pd lage C51.1

» vulvahud UNS pa lage C51.9

» penishud UNS pa lige C60.9

+ skrotalhud UNS pa ldge C63.2.
Analhud, se kommentar C21.

Primért malignt melanom i annan lokal, t ex 6ga, munhala eller vagina, registre-
ras pa respektive ldge.

Primért malignt melanom i mjukdelar (synonym klarcelligt mjukdelsarkom,
Morf-kod M90443) registreras pé lage C49.

Melanom i underhudsfett/subcutan fettvivnad &r vanligen metastas/er.

Melanomatos i meningier/mjuka hjarnhinnor (Morf-kod M87283) registreras pa
lage C70.

Recidiv av tumor = lokalrecidiv uppkommer endast om tidigare tumor ej varit
radikalt exciderad, dvs den nya tumdren skall vara av samma morfologiska typ
som den tidigare och véxa i anslutning till tidigare operationsomréde och skall ej
registreras.

Recidiv i sjukdom = ny primir tumdr i samma organ och skall registreras som
sddan i lokalen.

Multifokal lokalisation i hud:

Vid flera samtidigt diagnostiserade tumorer med samma morfologi och inom
olika sublokaler oversitts dessa till lage ICD-O/2 C43.8. (Exempel C44.6 +
C44.4 vilka bada skall peka mot ICD-O/2 C43.8).

Vid flera samtidigt diagnostiserade tumorer med samma morfologi och inom
samma sublokal oversitts dessa till respektive ldge. (Exempel C44.6 + C44.6
vilka bada skall peka mot ICD-0/2 C43.6).
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Morfologisk typ C44 Melanom ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Akralt lentigindst melanom (ALM) 87443 87443 176
Amelanofiskt melanom 87303 87303 176
Atypisk Spitznevus (med stark malignitetsmisstanke)

och MELTUMP samt STUMP 87701/b 87201/0 173/0
Ballongcellsmelanom 87223 87203 176
Blohdqf epiteloid- och spolcellsmelanom 87703 87203 176
(Spitzoitt melanom)

Desmoplastiskt melanom 87453 87453 176
Epiteloidcellsmelanom 87713 87203 176
L.enhgo mgllgno melanom (LMM) 87423 87423 176
(invasivt véxande)

Lentigo maligna (LM) (in situ-form) 87422/b 87422/b 174/b
Malign to)lo nevus (malignt melanom utvecklat 87803 87803 176
ur en bld nevus)

Melanocytdr nevus/dysplastiskt nevus med

histopatologisk grav/stark atypi/dysplasi 87270/0 87202/ 17410
Melanom, malignt UNS 87203 87203 176
[\f\elonom, malignt, utvecklat ur kongenital 87613 87203 176
jattenevus

Melanom, malignt, utvecklat ur precancerds 87413 87203 176
melanos (fr.o.m. 2010)

Melanos, precanceros 87412/b 87202/b 174/b
Nodulart melanom (NM) 87213 87213 176
Spolcellsmelanom 87723 87723 176
Superficiellt/ytspridande melanom (SSM) 87433 87433 176

Morfologiska kommentarer

Mucosala melanom (lokaliserade till slemhinnor) registreras pé respektive lage,

vanligen C01-C06, C21, C51-C52 samt C60.

Clarknivéer: I = in situ, II-V = infiltrerande.

Melanocytéra nevi med grav/stark atypi/dysplasi (gravt/starkt dysplastiska nevi)

skall registreras sedan 1 september 2003.

SIMP (solar intraepidermal melanocytér proliferation) och SAMPUS (superficial
atypical melanocytic proliferations of unknown significance) innebar en lesion
som inte nar upp till lentigo maligna/melanom in situ och ska inte registreras.

For komplett lista dver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Hud exklusive melanom C44

Kliniskt Iage C44 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Hud. Idpp, Sver- och under C44.0 C44.0 C44.0 173.0 191.3
(ej det lappréda)

Hud, édgonlock 6vre och nedre

samt Sgonvrd C44.1 C44.1. C44.1. 173.1 191.1
Hud ytteréra, inkl yttre horselgdng

och vaxkértel C44.2 C44.2 C44.2 173.2 191.2
Hud, annan eller ospecificerad C44.3 C443 C44.3 173.3 191.3
del av ansiktet

Hud, skalp, hals och nacke C44.4 C44.4 C44.4 173.4 191.4
Hud, bdlinkl anus/perianalt, axill, jumske,  c44.5 C44.5 C44.5 173.5 191.5
sAte, skulderblad och perineum

(ifr vulva)

Hud, &vre extremitet och axel/skuldra C44.6 C44.6 C44.6 173.6 191.6
Hud, nedre extremitet och hoft C44.7 C44.7 C44.7 173.7 191.7
Hud, 6vervéxt till/frén angrdnsande

sublokal med ok&nt ursprung inom C44 C448 C44.9 C44.9 1739 1919
Hud UNS C44.9 C44.9 C44.9 173.9 191.9
Vid flera samtidiga tumoérer med samma

morfologi och inom olika sublokaler skall C44.8 C44.8 173.8 191.8

varje fumar registreras for sig med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning;
se kommentar nedan

Ldgeskommentarer

Obs! Obligatorisk sidoangivelse for pariga lokaler, dvs C44.1, C44.2, C44.6 och

C44.7.

Lage for axill respektive ljumske dndrades 1993 1 ICD-7 fran 190.6 till 190.5 for

axill och fran 190.7 till 190.5 f6r ljumske.

Vermilion border/det ldpproda registreras pa lige C00.0-C00.2

Genital hud registreras enligt foljande:

* labia majora pa lige C51.0

* labia minora pé lage C51.1

» vulvahud UNS pa lige C51.9

* penishud UNS pa lage C60.9
 skrotalhud UNS pa ldge C63.2.
Analhud, se kommentar C21.

Primértumorer 1 underhudsfett/subcutan fettviav kan forekomma, men i1 denna lo-
kal &r 6vervixt eller metastaser vanligare, dvs. kontrollera om primér i lokalen.
Basalcellsadenocarcinom ar ej en hudtumdér, registreras pa spottkortel 1age C06-

CO08.

Basaloitt carcinom/basaloid cancer, &r ej en hudtumér, registreras pé analkanal

lage C21.1.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019
SOCIALSTYRELSEN



Recidiv av tumor = lokalrecidiv uppkommer endast om tidigare tumdr ej varit

radikalt exciderad, dvs den nya tumdren skall vara av samma morfologiska typ
som den tidigare och véxa i anslutning till tidigare operationsomrade och skall
ej registreras.

Recidiv i sjukdom = ny primér tumor i samma organ och skall registreras som
sddan i lokalen

Multifokal lokalisation i hud:

Vid flera samtidigt diagnostiserade tumorer med samma morfologi och inom
olika sublokaler 6versitts dessa till lage [CD-O/2 C44.8. (Exempel C44.6 +
C44 .4 vilka bada skall peka mot ICD-0/2 C44.8).

Vid flera samtidigt diagnostiserade tumorer med samma morfologi och inom
samma sublokal oversatts dessa till respektive ldge. (Exempel C44.6 + C44.6
vilka béada skall peka mot ICD-0O/2 C44.6).

Morfologisk typ C44 Exkl melanom ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Adnexalt carcinom, UNS 83903 83903 046

Aktinisk/solar keratos med stark atypi/dysplasi

(motsvarande skivepitelcancer in situ) 72850/b 72850/b 144/0

Angiosarkom/hemangiosarkom 91203 91203 506
Apokrint carcinom, UNS 84013 84003 046
Atypiskt fibroxantom 88301 88301 715
Atypiskt fibrost histiocytom 88301 88301 715
Cerumenoitt adenocarcinom (C44.2) 84203 83903 046
Dermatofibrosarkoma protuberans 88323 88323 715
Ekrint carcinom, UNS 84133 84003 046
Ekrint porom, malignt/porocarcinom 84093 83903 046
Epidermoitt carcinom (skivepitelcancer) 80703 80703 146

Epidermoitt carcinom, in situ
(skivepitelcancer in situ)

Epiteloitt sarkom (enligt Enzinger) 88043 88043 796
Harfollikelcarcinom 81023 83903 046

Intfraepidermalt eller intraepitelialt carcinom
(skivepitelcancer in situ)

80702/b 80702/b 144/b

80702/b 80702/b 144/b

Kaposis sarkom (sarkoma Kaposi) 91403 91403 566
Leiomyosarkom UNS, kutant 88903 88903 666
Lymfangiosarkoma UNS 91703 91703 546
Malignt pilomatrixom 81103 81103 046

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ C44 Exkl melanom ICD-0/3 ICD-O/2 C24/hist

Merkelcellstumér/-carcinom 82473 82473 446
Mikrocystiskt adnexalt carcinom 84073 84003 046
Morbus Bowen (speciell typ av skivepitelcancerin situ)  80812/b 80812/b 144/b
Morbus Paget, extramammar 85423 85423 096
l(\l&:rrseelggl(ljsliﬁr;:g;rcinom i hud, primart 82473 80473 446
fofnorz%ggrgl/ _eo‘j”)m porom, malignt 84093 83903 046
Sebacedst carcinom 84103 84103 046
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom, basaloitt 80833 80703 146
Skivepitelcarcinom av keratoakantomtyp 80713 80703 146
Skivepitelcarcnom verrucost 80513 80703 146
Skleroserande svettkédrtelgdngscarcinom 84073 84003 046
Svettkdrtelcarcinom UNS 84003 84003 046
Talgkdrtelcarcinom 84103 84103 046
Tricholemmailt carcinom 81023 83903 046
Vaxkortelcarcinom (C44.2) 84203 83903 046

Morfologiska kommentarer
Aktinisk keratos utan angiven dysplasigrad ska ej registreras.

Morbus Paget, extramammar betraktas alltid som malign och ska registreras
med Morf-kod 85423.

Ett flertal varianter av maligna hudadnextumorer foreligger, framfor allt
inom svettkortelgruppen, endast de viktigaste specificerade ovan.

Kaposis sarkom registreras endast en gdng enligt regel 4.1 for multipla
primértumorer enligt WHO ICD-O, Third edition, first revision.

Basalcellsadenocarcinom ér ej en hudtumdr, registreras enligt ICD-O/3 pa
spottkortel lage C06-CO8.

Basalcellscancer (basaliom), inklusive metatypisk form, rapporteras till eget
register, alltsa ej till Cancerregistret.

Basaloitt carcinom/basaloid cancer, ér inte en hudtumor, registreras enligt
ICD-0/3 pd analkanal ldge C21.1.

Atypiskt fibrost histiocytom/fibroxantom ej registreringspliktigt frdn och
med 2015-01-01. Registreringen aterinfors 2017-01-01.
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Keratoakantom, en ytlig skivepitelproliferation med snabbt kliniskt forlopp
och en tendens till spontanregress, betraktas enligt senaste WHO-
klassifikationen for hudtumorer (4de ed, 2018) som en variant av skivepitel-
carcinom och skall enligt denna, samt enligt ICD-0/3.2 registreras som detta,
med Morf-kod 80713 enligt ovan. Keratoakantom ridknades tidigare som be-
nigna tillstdnd och registrerades inte. Andringen giller for diagnosdatum fran
2019-01-01.

”Kollisionstumdr” betyder flera priméra, separata tumdorer som véxer tillsam-
mans och ska registreras var for sig. Ska inte forviaxlas med en primartumor

med flera olika komponenter.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Perifera nerver, ganglier och autonomt
nervsystem C47

Kliniskt Iage C47 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD? ICD7

Huvud inkl ansikte samt hals
(exkl perifera nerver och

. C47.0 C47.0 C47.0 171.0 193.3
autonoma nervsystemet i
orbita C69.6)
Ovre exiremitet och skuldra C47.1 C47.1 C47.1 171.2 193.3
Nedre extremitet och hoft C47.2 C47.2 C47.2 171.3 193.3
Brostkorg och brosthclans c47.3 c47.3 C47.3 171.4 193.3
inre organ
Bukvagg och bukhdlans organ C47 .4 C47 .4 C47.4 171.5 193.3
B&ckenvagg inkl. séGte och
ljumske samt backenhdlans C47.5 C47.5 C47.5 171.6 193.3
organ
"Sate” 171.3
BA&I UNS C47.6 C47.6 C47.6 171.7 193.3
Overvaxt till/frédn angrénsande
sublokal med ok&nt ursprung C47.8 C47.9 C47.9 171.9 193.9
inom C47
eriera nerver och ganglier C47.9 C47.9 C47.9 171.9 193.9
Vid flera samtidiga tumorer
med samma morfologi och
inom samma sublokal skall varje C478 C478 171.8 193.8

tumar registreras med aktuell
ICD-0O/3 kod med féljande
dversattning
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Ldgeskommentarer
Obs! For pariga lokaler, C47.1 och C47.2, ér sidoangivelse obligatoriskt;
1=hoger, 2=vinster, 9=okénd sida.

Intrakraniella och intraspinala tumorer registreras pa respektive ldge.
Laget ”Sate” under C47.5 oversitts i ICD-9 till 171.3.

OBS! Pa detta l4ge ska endast maligna tumorer registreras enligt géllande
foreskrift.

Morfologisk typ C47 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Ganglioneuroblastom 94903 94903 406
Malign perifer nervskidetumaor (MPNST) UNS 95403 95403 456
MPNST med rhabdomyobilastisk differentiering 95613 95603 456
Ic\i/i\gggr;enrfﬁsig:r\:;onnom med rhabdomyoblastisk 95613 95603 456
Neurilemmom, malignt 95603 95603 456
Neuroblastom UNS 95003 95003 416
Neurofibrosarkom/neurogent sarkom/neurosarkom = 95403 95403 456
Perifer neuroektodermal tumor (PNET) 93643 93643 416
Perineuriom, malignt/perineuralt MPNST 95713 95603 456
Schwannom, malignt 95603 95603 456
Triton-tum&r, malign 95613 95603 456

Morfologiska kommentarer
Morf-kod 80003 far ej forekomma, registreras pa lage C80.

Neurofibromatos (morbus Recklinghausen) dr ett syndrom och registreras ej.

Malignt neurilemmom/Schwannom med Morf-kod 95603, betecknas i ICD-0/3
som obsolet, men bibehalls pa grund av bristande alternativ.

Enl ENCR kan man for neuroblastom som pavisats radiologiskt hos barn till och
med 9 ér registrera specifik morfkod. Beslut: Radiologiskt pavisat neuroblastom
registreras med diagnosgrund 8 samt specifik kod for Neuroblastom UNS
Morf-kod 95003, C24/hist 416. Detta giller for drenden med diagnosdatum
fr.o.m. 2018-01-01.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO 1CD-0/3.2.
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Retroperitoneala rummet och bukhinna
(Peritoneum) C48

Kliniskt Iage C48 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD¢ ICD7
1)Retroperitonealt rum C48.0 C48.0 C48.0 158.0 197.4
Bukhinna, specificerad del C481  C481  C481 1588 158
(t.ex. oment och fossa Douglasi)
Bukhlnno,Jcke specificerad del, C48.2 C48.2 C482 158.9 158
och bukhdla
Overvaxt till/frdn angransande
sublokal inom C48 med okdant C48.8 C48.2 C48.9 158.9 158
ursprung

Ldigeskommentarer

1)Vanligen maligna mjukdelstumorer respektive maligna lymfom i denna lokal.

Det méste klart framgé att tumoren &r primér pa detta lage; t.ex. gynekologiska
tumdrer med oklart primairt lage registreras C57.9.

Maligna medellinjetumdrer, t.ex. gonadala tumdrer, kan forekomma
retroperitonealt, registreras pé lage C48.0.

Morfologisk typ C48 ICD-0O/3 ICD-O/2  C24/hist
Mesoteliom, bifasiskt, malignt (C48.1 och C48.2) 90533 90503 776
Mesoteliom, epiteloitt, malignt (C48.1 och C48.2) 90523 90503 776
Mesoteliom, fibrdst, malignt (C48.1 och C48.2) 90513 90503 776
Mesoteliom, malignt UNS (C48.1 och C48.2) 90503 90503 776

Serdst carcinom héggradigt, primdart i perifoneum

(C48.1 och C48.2) 84613 84603 096
Serdst carcinom ldggradigt, primdr i peritoneum

(C48.1 och C48.2) 84603 84603 | 096
Ser6s borderlinetumér primdr i peritoneum 84421/b 84423/b 094/b

Morfologiska kommentarer

Adenocarcinom i bukhinna dr néstan alltid metastaser, men priméra tumdrer i
denna lokalisation kan forekomma. Kontrollera om det dr en primér tumor eller
metastas.

Morf-kod 80003 far inte forekomma, tumdr med denna kod registreras
pa lage C80.

Mesoteliom registrerades tidigare endast en géng per individ tom 2015-12-31.
Fran 2016-01-01 registreras varje tumdr var for sig.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0O/3.2.
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Bindvayv, underhuds- och annan
mjukvavnad C49

Kliniskt Iage C49 ICD-0/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
ol ot (CE9 6] och nisrosk (Caog) | G40 G40 C#0 710 1970
Ovre extremitet och skuldra C49.1 C49.1 C49.1 171.2 197.2
Nedre extremitet och hoft C49.2 C49.2 C49.2 171.3 197.3
Brostkorg, exkl. mediastinum (C38) C49.3 C49.3 C49.3 171.4 197.7
Buk UNS C49.4 C49.4 C49.4 171.5 197.7
Backen inkl sate, ljumskar och perineum C49.5 C49.5 C49.5 171.6 197.7
nSEte” 171.3**

BA&I UNS C49.6 C49.6 C49.6 171.7 197.1
ﬁ;‘fﬂ”’gﬁ; e fgfd”rﬁrfgsporﬂgge sublokal 49 8 C49.9 C49.9 1719 197.9
Icke specificerat ldge inom C49 C49.9 C49.9 C49.9 171.9 197.9
Vid flera samtidiga tumoérer med samma

morfologi och inom samma sublokal skall C498 C498 1718 197.8

varje tumar registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldgeskommentarer

OBS! For pariga ldgen, C49.1, C49.2 och C49.5 ir sidoangivelse obligato-
risk. 1=hdger, 2=vinster, 9=okénd sida.

Underlokalen “’sdte” pa C49.5 registreras pa lage ICD/9 171.3.

Sarkom 1 subkutan fettvav registreras pa lage C49.

Sarkom 1 definierade organ registreras pa respektive lage inklusive hud (C44).
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Morfologisk typ C49 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Abdominal fibromatos 88221/b 88211/b 701/b
Aggressiv fibromatos, desmoid UNS 88211/b 88211/b 701/b
Alveol&rt mjukdelssarkom 95813 95813 796
Angiosarkom 91203 91203 506
Atypiskt fibroxantom 88301 88301 715
Atypiskt fibrost histiocytom 88301 88301 715
Atypiskt lipom/ytligt hdgt differentierat liposarkom 88501/b 88501/b 721/b
Carcinosarkom UNS 89803 89803 896
Epiteloidcellssarkom 88043 88043 796
Ewing sarkom extraskelettalt 93643 92603 756
Fibromyxosarkom 88113 88113 716
Fibrosarkom UNS 88103 88103 706
Fibrosarkom, infanfilt 88143 88103 706
Fibromyxoitt sarkom, ossifierande 88423 88003 796
Fibrést histiocytom, malignt 88303 88303 716
SGTISIU‘?uskeI’rumér av oklar malignintetspotential 88971/b 88901/b 661/b
Granularcellstumér, malign 95803 95803 686
Hemangioendoteliom, malignt 91303 91303 506
Hemangiopericytom UNS 921501/b 921501/b 533/b
Hemangiopericytom, malignt 91503 91503 536
Hemangiosarkom 91203 91203 506
Jattecellstumar, tenosynovial, malign 92523 88023 796
Jattecellssarkom, ej i ben 88023 88023 796
Jattecellstumor i mjukv@vnad, malign 92513 88023 796
Kaposis sarkom 91403 91403 566
Klarcellssarkom UNS 90443 90443 796
Kondrosarkom, UNS extraskelettalt 92203 92203 736
Leiomyosarkom UNS 88903 88903 666
Leiomyosarkom, epitelioitt 88913 88903 666
Liposarkom, UNS 88503 88503 726
Liposarkom, hégt differentierat 88513 88503 726
Liposarkom, ytligt hégt differentierat/atypiskt lipom  88501/b 88501/b 721/b
Liposarkom, dedifferentierat 88583 88503 726
Liposarkom, myxoitt 88523 88503 726
Liposarkom, pleomorft 88543 88503 726
Liposarkom, rundcelligt 88533 88503 726
Lymfangiosarkom 91703 91703 546
Mesenkymom, malignt 89903 88003 796
Mesodermal blandtumaér, malign 89513 89513 896

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ C49 ICD-O/3  ICD-O/2 C24/hist
1)Myeloitt sarkom/granulocytiskt sarkom/klorom 99303 99303 226
Myosarkom/myogent sarkom 88953 88953 696
Myxosarkom 88403 88403 716
Osteosarkom, UNS extraskelettalt 91803 91803 766
PECom, malignt 87143 90443 796
Pleomorfcelligt sarkom 88023 88003 796
Rhabdomyosarkom UNS 89003 89003 676
Rhabdomyosarkom med ganglielik differentiering 89213 89003 676
Rhabdomyosarkom, alveoléart 89203 89203 676
Eﬂgiiﬁxgi‘ésf;é‘)’m' embryonalt UNS 89103 89103 876
Rhabdomyosarkom, pleomorft, adult typ 89013 89003 676
Sarkom UNS 88003 88003 796
Smécellig rundcellig desmoplastisk tumor 88063 88003 796
Smécelligt sarkom 88033 88003 796
Solitdr fibrés tumaor, malign 88153 88003 796
Spolcelligt sarkom 88013 88013 796
Synovialt sarkom UNS 90403 90403 776
Synovialt sarkom, bifasiskt 90433 90403 776
Synovialt sarkom, epiteloitt 90423 90403 776
Synovialt sarkom, spolcelligt 90413 90403 776

Morfologiska kommentarer

1)Kodas under respektive ldge dock ej blodbildande organ enligt regel E
ICD-0/3.Mortf-kod 80003 fér inte forekomma, registreras pa lige C80.

Jattecellstumor i mjukvavnad utan malignitetsangivelse, registreras ej.

Kaposis sarkom registreras endast en gdng enligt regel 4.1 {6r multipla
primértumorer enligt WHO ICD-O, Third edition sidan 35.

Den nya koden for malignt PECom 87413 ér godkidnd i ICD-0/3.2 och

infors fran 2019-01-01.

Atypiskt fibrost histiocytom/fibroxantom ej registreringspliktigt frdn och

med 2015-01-01. Registreringen aterinfors 2017-01-01.

Ewingsarkom registrerades tidigare med Morf-kod 92603, fran och med

ICD-0/3.2 frén 2019-01-01.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Brostkortel (Mamma) C50

Kliniskt Ige C50 sida ICD-O/3  ICD-O/2  ICD10 ICD9 ICD7
héger C50.0 C50.0 C50.0 1741 170.1
Sgigé’rgo och vénster C50.0 C50.0 C50.0 174.2 170.2
okénd C50.0 C50.0 C50.0 174.9 170.9
héger C50.1 C50.1 C50.1 1741 170.1
Central del vanster C50.1 C50.1 C50.1 174.2 170.2
okand C50.1 C50.1 C50.1 174.9 170.9
) héger C50.2 C50.2 C50.2 174.1 170.1
(kjvvor‘;'r;”r:f (medial)  anster C50.2 C50.2 C50.2 174.2 170.2
okénd C50.2 C50.2 C50.2 174.9 170.9
héger C50.3 C50.3 C50.3 174.1 170.1
Eveoddrfc;mre (medial) \snster C50.3 C50.3 C50.3 1742 170.2
okénd C50.3 C50.3 C50.3 174.9 170.9
) héger C50.4 C50.4 C50.4 174.1 170.1
SVVC;Z%'HG lateral) -\ anster C50.4 C50.4 C50.4 174.2 170.2
okénd C50.4 C50.4 C50.4 174.9 170.9
héger C50.5 C50.5 C50.5 174.1 170.1
Eveodcgfégfre (lateral) 1 snster C50.5 C50.5 C50.5 1742 170.2
okénd C50.5 C50.5 C50.5 174.9 170.9
héger C50.6 C50.6 C50.6 174.1 170.1
Axillarutskott vanster C50.6 C50.6 C50.6 174.2 170.2
okénd C50.6 C50.6 C50.6 174.9 170.9
Avervaxt till/fran an-  hoger C50.8 C50.9 C50.9 174.1 170.1
gransande sublokal
inom brdst (C50) vanster C50.8 C50.9 C50.9 1742 170.2
med okantursprung 4 sng C50.8 C50.9 C50.9 174.9 170.9
héger C50.9 C50.9 C50.9 174.1 170.1
Brésstkrtel, UNS vénster C50.9 C50.9 C50.9 174.2 170.2
okand C50.9 C50.9 C50.9 174.9 170.9
Vid flera samtidiga
lgmr: zfrwsr?ologi héger C50.8 C50.8 174.3 170.7
och inom samma
sidas brost skall varje
tumaor registreras
med aktuell ICD-O/3 vanster C50.8 C50.8 174.4 170.8
kod med féljande
Svers&tining okaind C50.8 C50.8 1749 170.9
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Ldgeskommentarer
OBS! Obligatorisk sidoangivelse 1=hoger, 2=vénster, 9=okénd sida.

Innefattar bindvav i brostkortel, men ej fettvdaven runt respektive huden dver
brostkorteln.

Recidiv av tumor = lokalrecidiv uppkommer endast om tidigare tumor ej va-
rit radikalt exciderad, dvs. den nya tumdren skall vara av samma morfolo-
giska typ som den tidigare och vixa 1 anslutning till tidigare operationsom-
rade och skall ej registreras.

Recidiv i sjukdom = ny primir tumor i samma organ och skall registreras
som sddan 1 lokalen.

Multifokal lokalisation:

Definieras som flera tumdrer i samma brost med samma morfologi och vid
samma diagnostillfélle. Frdn och med diagnosdatum 2017-01-01 géller
foljande:

Oavsett antalet tumorer vid ett och samma tillfdlle gors endast en registrering
med uppgift om totala antalet tumdrer av samma morfologi i samma brdst
oavsett sublokal. OBS! For diagnoser med diagnosdatum fram till och med
2016-12-31 giller tidigare kodningsprincip.
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Morfologisk typ C50 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Apokrint adenocarcinom 84013 84013 096
Comedocarcinom UNS 85013 85013 096
Duktalt carcinom in situ/intraduktalt carcinom, UNS  85002/b 85002/b 094/b
Duktalt carcinom, duktogent carcinom, UNS 85003 85003 096
Duktalt carcinom mikropapillér typ 85073 85003 096
atékr;or:é:s::;:rizar;:londof med andra typer av 85233 81403 096
Duktalt och lobulért carcinom, kombinerat 85223 81403 096
Infracystisk papillér cancer 85043 82603 096
Juvenilt/sekretoriskt carcinom i brést 85023 81403 096
Kolloitt/mucinést carcinom 84803 84803 096
Kribriformt carcinom UNS 82013 82013 096
Lobulért carcinom UNS 85203 85203 096
I;T?grﬂir;rcccgrcci?n%rpnblondof med andra typer av 85243 81403 096
Lobulart och duktalt carcinom, kombinerat 85223 81403 096
Mammarcarcinom, "no special type" (IST/NST) 85003 85003 096
Mammarcarcinom UNS/maligna kértelceller 81403 81403 096
Medullart carcinom, UNS 85103 85103 096
Medullart carcinom, atypiskt 85133 85103 096
Metaplastiskt carcinom UNS 85753 85303 096
Morbus Paget/Pagets sjukdom i brost 85403 85403 096
Morbus Paget och infilirerande duktalt carcinom 85413 85433 096
Morbus Paget och duktalt carcinom in situ 85433 85433 096
Mucin&st adenocarcinom/kolloitt carcinom 84803 84803 096
1)Papillért adenocarcinom (C50) 85033 82603 096
Phyllodestumér UNS/borderline 90201/b 90200/b 051/b
Phyllodestumar, malign 90203 90203 056
Sekretoriskt/juvenilt carcinom i brost 85023 81403 096
Skivepitelcancer (ovanligt pd& detta IGge) 80703 80703 146
Tubul&rt adenocarcinom 82113 82113 096

Morfologiska kommentarer

1)Papilldr cancer i1 brost har egen kod enligt ovan.

In-situ former finns ej for tubuléra, kolloida och inflammatoriska tumorer.

Phyllodestumorer som uttryckligen dr benigna registreras ej.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2
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Kvinnliga yttre kdnsorgan (Vulva) CS51

Kliniskt Iage C51 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Stor blygdidpp (labium majus)

inkl. Bartholins kértlar och C51.0 C51.0 C51.0 184.1 176.7
ovanliggande hud

Liten blygdidpp (labium minus) C51.1 C51.1 C51.1 184.2 176.7
Klitoris C51.2 C51.2 C51.2 184.3 176.7
Overvaxt till/frédn angrénsande

sublokal inom vulva (C51) med C51.8 C51.9 C51.9 184.4 176.0
okdant ursprung

Vulva UNS C51.9 C51.9 C51.9 184.4 176.0

Vid flera samfidiga tumdrer med

samma morfologi och inom

samma sublokal skall varje tumor C51.8 C51.8 184.8 176.8
registreras med aktuell ICD-O/3

kod med féljande dversattning

Ldgeskommentar
Om oklart huruvida det dr en vaginal- eller vulvacancer, skall tumoéren
registreras som en vulvacancer om véxt foreligger i vulva.

OBS! En individ kan endast ha samma C24/hist - kod en gang pa lige C51
oavsett tidsintervall. Om tumoren vid forsta diagnostillféllet dr invasiv gors
inga ytterligare registreringar om samma morfologi hist/C24. Giller fran och
med diagnosdatum 2017-01-01.
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Morfologisk typ C51 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Adenocarcinom 81403 81403 096
Adenocarcinom av mammarkérteltyp 85003 85003 096
Adenoidcystiskt carcinom 82003 82003 056
Adenoskvamdst carcinom 85603 85603 196
Gulesackstumaor 90713 90713 826
HSIL Skivepitellesion intraepitelial hdggradig 80772/b 80702/b 144/b
Infraepitelial neoplasi vulvar (val-) differentierad 80712/b 80702/b 144/b

Melanocytdr nevus med grav/stark dysplasi/atypi

(dysplasfiskt nevus) 87270/b 87202/b 174/b

Melanom malignt 87203 87203 176
Merkelcell tumaor 82473 82473 446
Morbus Paget, extramammar 85423 85423 096
Neuroendokrint carcinom NEC smécelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom NEC storcelligt 80133 80123 196
Phyllodestumér malign 90203 90203 056
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom basaloitt 80833 80703 146
Skivepitelcarcinom icke-keratiniserande 80723 80703 146
Skivepitelcarcinom keratiniserande 80713 80703 146
Skivepitelcarcinom verrucdst 80513 80703 146
VIN 3, vulvdr intraepitelial skivepitelneoplasi grad Il 80772/b 80702/b 144/b
Overgdngscellscancer 81203 81203 116

Morfologiska kommentarer

Notera att mattlig vulvér dysplasi/VIN2 inte skall registreras om man inte
har anvint beteckningen HSIL ockséa. Béda kan forekomma, déa 6vergang till
den tvégradiga skalan HSIL/LSIL inte slagit igen om helt for ldget.

Differentierad vulvir intraepitelial neoplasi ir en separat entitet och skall
registreras som sadan med Morf-koden 80712 vilken &r godkind i ICD-0/3.2
och infors frdn 2019-01-01.

Morbus Paget, extramammar betraktas alltid som malign och ska registreras
med Morf-kod 85423.
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Slida (Vagina) C52

Kliniskt Iage C52 ICD-O/3 ICD-0O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Slida UNS C52.9 C52.9 C52 184.0 176.1
Ldgeskommentarer

Tumorvixt i vaginaltoppen representerar oftast cervixcancer, som vuxit ned i
slidan.

Tumor 1 slida registreras pa ldge C52.9 om huvuddelen av tumoren finns pa
detta lage.

OBS! En individ kan endast ha samma C24/hist-kod en géng pa ldge C52
oavsett tidsintervall. Om tumoren vid forsta diagnostillfdllet dr invasiv gors
inga ytterligare registreringar om samma morfologi C24/hist. Fran och med
diagnosdatum 2017-01-01.

Morfologisk typ C52 ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Adenosarkom 89333 89333 896
Carcinom adenoidbasalt 80983 81233 126
Carcinom adenoskvamaost 85603 85603 196
Carcinom endometrioitt 83803 83803 096
Carcinom klarcelligt 83103 83103 096
Carcinom mesonefrisk typ 91103 91103 096
Carcinom mucin&st 84803 84803 096
Carcinosarkom 89803 89803 896
Gulesackstumaor 90713 90713 826
Melanom malignt 87203 87203 176
Neruoendokrint carcinom NEC smécelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom NEC storcelligt 80133 80123 196
Paragangliom 86933 86933 446
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom basaloitt 80833 80703 146
Skivepitelcarcinom icke-keratiniserande 80723 80703 146
Skivepitelcarcinom keratiniserande 80713 80703 146
Skivepitelcarcinom lymfoepiteliomliknande 80823 80823 166
Skivepitelcarcinom papillért 80523 80703 146
Skivepitelcarcinom verrucdst 80513 80703 146
Skivepitellesion infraepitelial hdggradig HSIL 80772/b 80702/b 144/b
VAINS, vaginal infraepitelial skivepitelneoplasi grad 3 80772/b 80702/b 144/b

Morfologiska kommentarer

Notera att méattlig vaginal dysplasi/ValN2 inte skall registreras om man inte
har anvént beteckningen HSIL ocksa. Bdda kan forekomma, di 6vergéng till
den tvagradiga skalan HSIL/LSIL inte slagit igen om helt for l4get.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019
SOCIALSTYRELSEN

71



Livmoderhals (Cervix uteri, Collum uteri,
Portio) C53

Kliniskt Idge C53 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7

Endocervix/livmoderhals C53.0 C53.0 C53.0 180.9 171

Exocervix/portio/livmodertapp C53.1 C53.1 C53.1 180.9 171

Overvaxt till/frdn angransande

sublokal inom livmoderhalsen C53.8 C53.9 C53.9 180.9 171

(C53) med okdant ursprung

Livmoderhals UNS (Cervix) C53.9 C53.9 C53.9 180.9 171
Ldgeskommentar

Vid oklarhet om tumdren utgar fran livmoderhals eller livmoderkropp
registreras den pa lage C55.9.

Morfologisk typ C53 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom 81403 81403 096
Adenocarcinom diagnosgrund 5 81401/b 81401/b 093/b
Adenocarcinom in situ AlS 81402/b 81402/b 094/b
Adenocarcinom med neuroendokrin differentiering 85743 81403 096
Adenocarcinom mucindst 84803 84803 096
Adenocarcinom mucindst gastrisk typ 84823 84803 096
Adenocarcinom mucindst intestinal typ 81443 81403 096
Adenocarcinom mucindst signetringcellstyp 84903 84903 096
Adenocarcinom villoglandul&rt 82633 81403 096
Adenoskvamost carcinom 85603 85603 196
Carcinom adenoidbasalt 80983 81233 126
Carcinom adenoidcystiskt 82003 82003 056
Carcinom endometrioitt 83803 83803 096
Carcinom glassy-cell typ 80153 80103 196
Carcinom klarcelligt 83103 83103 096
Carcinom mesonefrisk typ 921103 921103 096
Carcinom ser&st 84413 84413 096
Neruoendokrint carcinom NEC smacelligt 80413 80413 196
Neuroendokrin tumor grad 1 carcinoid 82403 82403 086
NET G1

Neuroendokrin tumor grad 2 atypisk carcinoid NET G2 82493 82403 086
Neuroendokrint carcinom NEC storcelligt 80133 80123 193
Odifferentierat carcinom 80203 80203 196
Sarkom cervikalt odifferentierat 88053 88003 796
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom basaloitt 80833 80703 146
Skivepitelcarcinom diagnosgrund 5 80701/b 80701/b 143/b
Skivepitelcarcinom icke-keratiniserande 80723 80703 146
Skivepitelcarcinom keratiniserande 80713 80703 146
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Morfologisk typ C53 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Skivepitelcarcinom lymfoepiteliomliknande/

Lymfoepiteliom 80823 80823 166
iepecahon neg misonvoson
Skivepitelcarcinom papill&rt 80523 80703 146
Skivepitelcarcinom squamotransitionellt 81203 81203 116
Skivepitelcarcinom verrucdst 80513 80703 146

Skivepitellesion infraepitelial hdggradig HSIL

(CIN2 och CIN3) diagnosgrund 3 och 4 80772/b 80702/b 144/b

Skivepitellesion infraepitelial hdggradig HSIL

(CIN2 och CIN3) diagnosgrund 5 80771/b 80701/0 143/b

SMILE/Stratifierad mucinproducerande

infraepitelial lesion (variant av AlS) 81402/0 81402/b 094/

Morfologiska kommentarer

Om endast cytologiprov finns (diagnosgrund 5) kan infiltrativ tumorvéxt ej
med sékerhet faststillas, varfor tumoren registreras med slutsiffra 1 1
Morf-koden.

Vanligen kan celltypen anges, d.v.s. skivepitel (Morf-kod 80701) eller kortel-
epitel (Morf-kod 81401) men dven enbart maligna celler (Morf-kod antingen
80001 eller 80101) kan féorekomma.

Om ny anmélan med diagnosgrund 3 inkommer, skall denna registreras pa
samma diagnostillfille om mindre &n ett (1) ar forflutit. Samtidigt korrigeras
Morf-koden (in situ alternativt infiltrativ) enligt PAD-svaret.

OBS! En individ kan endast ha samma C24/hist - kod en gang pa lige C53
oavsett tidsintervall. Om tumoren vid forsta diagnostillfallet &r invasiv gors
inga ytterligare registreringar om samma morfologi hist/C24.

Det finns en sérskild diagnos for mikroinvasiv skivepitelcancer i cervix som
anges med en egen kod. Koden kan inte anvidndas for mikroinvasiv skivepi-
telcancer pé andra ldagen.

CIN2 och CIN3 har enligt senaste WHO-klassifikationen slagits ihop till
HSIL vilket ska registreras med Morf-kod 80772/b. Detta implementeras

gradvis enligt nya nationella riktlinjer och registreringen enligt detta frén
2017-01-01 (diagnosdatum).

Vid samtidig forekomst av anmélningspliktiga fordndringar som utgar fran
bade kortelepitel och skivepitel (till exempel AIS och HSIL) skall bada
registreras var for sig.

SMILE/Stratifierad mucinproducerande intraepitelial lesion dr en histologisk
variant av cervikalt adenocarcinoma in situ som registreras med samma
koder som andra adenocarcinom in situ.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019
SOCIALSTYRELSEN

73



74

Livmoderkropp (Corpus uteri) C54

Kliniskt Iage C54 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Isthmus C54.0 C54.0 C54.0 182.1 172
Endometrium (slemhinna) C54.1 C54.1 C54.1 182.0 172
Endometrium [enbarf maligna -5y 4 C55.9 css 179.9 174
mjukdelstumaorer/sarkom)

Myometrium (muskelvégg) C54.2 C55.9 C55 179.9 174
Fundus uteri C54.3 C54.3 C54.3 182.0 172
Overvaxt till/frédn angrénsande

sublokal inom fivmodern (C54) C54.8 C54.9 C54.9 182.0 172
med okdnt

ursprung

Overvaxt till/frédn angrénsande

sublokal inom livmodern (C54)

med okdnt C54.8 C55.9 C55 179.9 174
ursprung (enbart maligna

mjukdelstumdrer/sarkom)

1)Livmoderkropp UNS C54.9 C54.9 C54.9 182.0 172
Livmoderkropp UNS (enbart

maligna mjukdelstumaorer/ C54.9 C55.9 C55 179.9 174

sarkom)

Ldgeskommentarer

Livmoderkropp UNS avser fall dér det inte kan avgoras om tumoren utgar

frdn muskelvigg eller slemhinna, vanligen sédana fall dir histologisk

diagnos saknas.

Till 1age C54 skall endast foras sadana fall, dér det av anmélan klart framgar,

att det ror sig om en malign tumor i slemhinnan eller muskelvéiggen i

livmoderkroppen.

Vid oklarhet om tumdren utgar fran livmoderhals eller livmoderkropp
registreras den pa lage C55.9.

Morfologisk typ C54 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Endometriecarcinom

Adenocarcinom av blandad typ/mixed 83233 81403 096
Adenocarcinom UNS (C54.1) 81403 81403 096
Endome’qu intfraepitelial neoplasi/hyperplasi 83802/b 81402/b 094/b
med atypi

Endometrioitt carcinom 83803 81403 096
Endometrioitt carcinom med sekretorisk differentfiering = 83823 81403 096
Endometrioitt carcinom med skivepiteldifferentiering 85703 85703 096
Erjdomejrigiﬁ carcinom med villoglandul&r 82633 81403 096
differentiering

Klarcelligt carcinom 83103 83103 096
Mucindst carcinom 84803 84803 096

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ C54 ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist

Odifferentierat/dedifferentierat carcinom 80203 80203 196
Serdst carcinom 84413 84413 096
Ser6st endometriellt intraepitelialt carcinom 84412/b 84412/b 094/b
Blandade mesenkymala/epiteliala tumorer (OBS 6versattning till ICD-O/2)
Adenosarkom 89333 89333 896
Carcinosarkom (tidigare Mullersk blandtumér) 89803 89803 896

Mesenkymala tumorer (OBS 6versattning till ICD-0O/2)

Epiteloidcellstumor perivaskuldr PECOM malign

C54.2 87143 90443 796

Glattmuskeltumér av oklar malignitetspotential 88971/b 88901/b 661/b

STUMP C54.2

Leiomyosarkom C54.2 88903 88903 666
Leiomyosarkom epiteloitt C54.2 88913 88903 666
Leiomyosarkom myxoitt C54.2 88963 88903 666
Rhabdomyosarkom (C54.2) 89003 89003 676

Stromasarkom endometrioitt Iidggradigt, fidigare

endolymfatisk stromamyos (C54.1) 89313 831l 875
Stromasarkom endometrioitt UNS/héggradigt 89303 89303 876
(C54.1)

Uterin tum&r liknande ovariell kdnslisttumor

UTROSCT 85901 85901 056
Uterint sarkom odifferentierat (C54.2) 88053 88003 796
Neuroendokrina endometriecarcinom

Neuroendokrin tumér Idggradig/carcinoid 82403 82403 086
Neuroendokrint carcinom héggradig smdcellig 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom héggradig storcellig 80133 80123 196

Morfologiska kommentarer
Koden 87413 {or malingt PECOM har godkénts 1 ICD-0/3.2 och anvénds
fran 2019-01-01.

Serdst carcinom pa detta ldge ar alltid hoggradigt och registreras enligt ovan.
Samtliga sarkom och Miillerska blandtumdorer skall registreras med dversatt-
ning till ICD-O/2 C55.9.

Skivepitelcarcinom é&r ytterst ovanligt i detta ldge och representerar vanligen
overvixt fran portio.
Choriocarcinom i uterus registreras alltid pa lage C58.9.

Miillersk blandtumér registreras som carcinosarkom. Registrerades tidigare
med Morf-kod 89503.

Tidigare registrerades adenocarcinom i endometriet med Morf-kod 81403.
Fran och med 2018-01-01 anviands koden 83803 i enlighet med internationell
kodning. Koden Adenocarcinom UNS 81403 kan dock fortfarande fore-
komma i preoperativa material med sparsamt utbyte eller dalig kvalitet dar
typen inte sdkert kan faststlas.
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Livmoder (Uterus) C55

Kliniskt Iage C55 ICD-0/3 ICD-0/2 ICD10 ICD9 ICD7
Livmoder UNS C55.9 C55.9 C55 179.9 174
Ldigeskommentarer

Till 1age C55.9 fors de fall dér histologisk diagnos saknas och/eller det enbart
kan fast-stillas att det ror sig om malign tumor 1 ndgon icke ndrmare specifi-
cerad del av uterus.

Enligt ICD-0/2 registrerades sarkom i livmoderkroppen pa lage C55.9, regi-

streras enligt ICD-0/3 pa lige C54.
For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

Aggstock (Ovarium) C56

Kliniskt Iage C56 ICD-0/3 ICD-0/2 ICD10 ICD9 ICD7
Aggstock C56.9 C56.9 C56 183.0 175.0
Ldgeskommentarer

OBS! Légesangivelse obligatoriskt; 1=hoger, 2=vénster, 9=okdnd.

Krukenbergtumor ar alltid en metastas; utgér oftast fran ventrikeln och regi-
streras i vanlig ordning pa respektive utgangslige.

Extragonadala tumoérer kan forekomma mediastinalt, registreras pa lage
C38.3, respektive retroperitonealt, registreras pa lage C48.0.

For att underlitta sokningen redovisas morfologiska typer for ovarie-li-
get dels grupperat, dels i separat tabell sorterad i alfabetisk ordning. Det
finns dven en tabell dir borderlinevarianterna riknas upp for sig.

Morfologisk typ C56 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Ser6sa epiteliala tumérer

Serds borderlinetumér, mikropapilldr variant/icke-
invasivt Idggradigt serést carcinom (kan inkludera 84602/b 84423/b 094/b
mikroinvasion, men ej invasiva implantat)

Serds borderlinetumér/atypisk prolifererande tumaor

(kan inkludera mikroinvasion) 84421/b 84423/b 094/0

Serdst carcinom, ldggradigt /papillért serdst

. 84603 84603 096
cystadenocarcinom

Serdst carcinom, héggradigt 84613 84603 096

Mucindsa epiteliala tumérer

Mucinés borderlinetumér/atypisk prolifererande

tumor (kan inkludera mikroinvasion) 84721/ 84723/ 094/0

Mucinést carcinom 84803 84803 096

Fortsdtter pd foljande sida
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Seromucinésa epiteliala tumorer

Seromucinds borderlinetumaor/atypisk
prolifererande tumor (kan inkludera mikroinvasion)

Seromucindst carcinom

Endometrioida epiteliala tumérer

Endometrioid borderlinetumor/atypisk
prolifererande tumor (kan inkludera mikroinvasion)

Endometriocitt adenocarcinom UNS

Klarcelliga epiteliala tumorer

Klarcellig borderlinetumér/atypisk prolifererande
tumor (kan inkludera mikroinvasion)

Klarcellig, cystisk borderlinetumaor
(kan inkludera mikroinvasion)

Klarcelligt carcinom

Blandade mesenkymala och epiteliala tumérer
Adenosarkom

Carcinosarkom (tidigare Mullersk blandtumér)
Mesenkymala tumoérer

Stromasarkom endometrioitt Iidggradigt, fidigare
endolymfatisk stromamyos

Stromasarkom endometrioitt UNS/héggradigt
Brennertumorer

Brennertumor, borderlinetyp/atypisk prolifererande
fumér (kan inkludera mikroinvasion)

Brennertumor, malign

Rena konslisttumorer
Granulosacellstumor, adult
Granulosacellstumér, juvenil
Kénslisttumor med annuléra tubuli
Sertolicellstumor

Rena stromala tumorer

Tekom UNS

Tekom, luteiniserat med skleroserande peritonit

Fibrom, cellul&rt
Fibrosarkom
Leydigcellstumor
Steroidcelllstumor

Steroidcellstumdr, malign

84741/b

84743

83801/b

83803

83131/b

84441/b

83103

89333
89803

89313
89303

20001/b

20003

86203
86221
86231
86401

86000/b
86010/b

88101/b
88103
86500
86700
86703

84723/b

84803

84623/b

83803

84623/b

84623/b

83103

89333
89803

89311
89303

20001/b

90003

86203
86211
86211
86401

86000/b
86000/b

88101/b
88103
86501
86700
86703

094/b

096

094/b

096

094/b

094/b

096

896
896

875
876

054/b

056

056
055
055
063

054/b
054/b

703/b
706
051
051
056

Fortsdtter pd foljande sida
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Rena groddcellstumorer

Dysgerminom

Choriocarcinom, icke-gestationellt
Embryonalt carcinom
Gulesdckstumor (yolk sac tumour)

Teratom, omoget

Groddcellstum®r, blandad/mixed germ cell
fumour

Blandade konslist-stromala tumorer
Konslist stromal tumér

Sertoli-Leydigcellstumér, 1&gt differentierad
(malign)

Sertoli-Leydigcellstumér, 1&gt differentierad (malign)
med heterologa element

Sertoli-Leydigcellstumér, medelhdgt differentierad

Sertoli-Leydigcellstumér, medelhdgt differentierad
med heterologa element

Sertoli-Leydigcellstumér, retiform

Sertoli-Leydigcellstumar, retiform med heterologa
element

Sertoli-Leydigcellstumor, val-/hégt differentierad
Blandade groddcell-konslist stromala tumérer
Groddcellstumor-konslist-stromacellstumér, blandad

Gonadoblastom inkl malign groddcellstumor

Monodermala teratom och somatiska tumérer fran dermoidcystor

Carcinoid
Carcinoid mucinds
Carcinoid strumal

Dermoidcysta/teratom med malign omvandling
(ex skivepitel, hudadnex, gliom)

Struma ovarii, malign

Ovriga tumérer

Wolffsk tumor

Adenocarcinom rete ovarii

Mesoteliom

Smdcelligt carcinom, hyperkalcemisk typ

Smdcelligt carcinom, pulmonell typ

90603
91003
90703
90713
20803

20853

85901

86313

86343

86311
86341
86331

86341

86310

85941
90731/b

82403
82433
90911

90843

90903

?21101/b
921103
90503
80443
80413

90603
91003
90723
90713
20803

20853

85901

86313

86313

86311
86311
86311

86311

86311

85901
20851/b

82403
84803
90803

90843

90803

91101/b
921103
90503
80433
80413

066
806
826
826
826

826

056

066

066

063
063
063

063

063

056
823/b

086
096
826

826

826

093/b
096
776
196
196
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Morfologiska kommentarer

Koderna 84741/b for seromucinds borderline tumor och 84743 for
seromucindst carcinom som rekommenderas i senaste WHO-klassifikaitonen
ar godkédnd 1 ICD-0/3.2 och skall anvéindas fran 2019-01-01.

Koden 85941 for Groddcells-konslist-stromacellstumor blandad fran senaste
WHO-klassifikationen dr godkénd i ICD-0O/3.2 och skall anvindas fran
2019-01-01

Moget teratom registreras €j.

Enligt géllande foreskrift (HSLF-FS 2016:7) registreras histologiskt benigna
tumorer som maligna i C24/hist pa koderna 051, 053, 055 och 063 pa lage C56.

Enkla serdsa och mucindsa kystom (kystadenom) respektive kysta-
denofibrom é&r helt benigna och registreras ej. OBS! Féar ej forviaxlas med
ovanstaende borderline-former!

Brenner-tumor UNS med Morf-kod 90000 riaknas som benign och registreras ej.

Skivepitelcarcinom i ovariet dr ovanligt och kontrollera om det &r en primér
tumor. Annars ror det sig om malignifiering 1 vivnad som ingér i benignt
cystiskt teratom/dermoidcysta och skall registreras med Morf-kod 90843,
C24/hist 826.

Borderlinetumorer registreras enligt ICD-O/3 med Morf-kod-slutsiffra 1,
tidigare enligt ICD-O/2 med Morf-kod-slutsiffra 3.

En borderlinetumér som senare dterkommer som malign ska registreras
som ny malign tumor.

T.o.m. 1988 registrerades alla tekom som maligna, dvs. enligt C24/hist 056.
Fr.o.m. 1989 dndrades kodinstruktionen till féljande i C24/hist: tekom UNS
054/b, granulosa-tekacellstumor 055, lipidcellstumor 051.

Ovarialcancer med samma Morf-kod registreras endast en gang dven om den
upptriader i det andra ovariet.

Miillersk blandtumér registreras som carcinosarkom. Registrerades tidigare
med Morf-kod 89503.

Mesoteliom registrerades tidigare endast en géng per individ tom
2015-12-31. Fran 2016-01-registreras varje tumor var for sig.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Aggstock alfabetisk lista

Morfologisk typ C56 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenocarcinom rete ovarii 91103 921103 096
Adenosarkom 89333 89333 896
Brenner’rurr_w_or, borgerllnetyp/quplsk pr.ollfere- 90001/b 90001/b 054/b
rande tumor (kan inkludera mikroinvasion)

Brennertumor, malign 90003 90003 056
Carcinoid 82403 82403 086
Carcinoid mucinds 82433 84803 096
Carcinoid strumal 90911 90803 826
Carcinosarkom (tidigare Mullersk blandtumér) 89803 89803 896
Choriocarcinom, icke-gestationellt 921003 91003 806
Derqucysfo/’rero’rom meq malign omvandling 90843 90843 826
(ex skivepitel, hudadnex, gliom)

Dysgerminom 90603 90603 066
Embryonalt carcinom 90703 90723 826
Endometnqd borc!erllneiumor/ofyplsk prohfere— 83801/b 84623/b 094/b
rande tumor (kan inkludera mikroinvasion)

Endometrioitt adenocarcinom UNS 83803 83803 096
Fibrom, cellulért 88101/b 88101/b 703/b
Fibrosarkom 88103 88103 706
Gonadoblastom inkl malign groddcellstumor 90731/b 90851/b 823/b
Granulosacellstumor, adult 86203 86203 056
Granulosacellstumor, juvenil 86221 86211 055
Groddcellstumor, blandad/mixed germ cell 90853 90853 826
fumour

Groddcellstumor-kdnslist-stromacellstumor, 85941 85901 056
blandad

Gulesdckstumor (yolk sac tumour) 90713 90713 826
KIorgeIhg bgrderllneiumor/gfyp|§k prolifererande 83131/b 84623/b 094/b
fumér (kan inkludera mikroinvasion)

Klarcellig, cystisk borderlinetumér

(kan inkludera mikroinvasion) 8444l /o 84623/b 094/0
Klarcelligt carcinom 83103 83103 096
Koénslist sfromal tumor 85901 85901 056
Kénslisttumdr med annuléra tubuli 86231 86211 055
Leydigcellstumor 86500 86501 051
Mesoteliom 920503 90503 0776
Mucin6s borderlinetumor/atypisk prolifererande 84721/b 84723/b 094/b

fumér (kan inkludera mikroinvasion)

Fortsdtter pd féljande sida
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Morfologisk typ C56 ICD-0O/3 ICD-O/2 C24/hist
Mucinést carcinom 84803 84803 096
Seromucinds borderlinetumaor/atypisk

prolifererande tumor (kan inkludera mikroinvasion) 84741/b 84723/0 094/0
Seromucindst carcinom 84743 84803 096
Sertolicellstumor 86401 86401 063
Sertgl|—Leyd|gceIIsTumor, lagt differentierad 86313 86313 066
(malign)

Sertgl|—Leyd|gceIIsTumor, lagt differentierad 86343 86313 066
(malign) med heterologa element

Sertoli-Leydigcellstumér, medelhdgt differentierad 86311 86311 063
Sertoli-Leydigcellstumér, medelhdgt differentierad 86341 86311 063
med heterologa element

Sertoli-Leydigcellstumér, retiform 86331 86311 063
Sertoli-Leydigcellstumar, retiform med heterologa 86341 86311 063
element

Sertoli-Leydigcellstumér, val-/hdgt differentierad 86310 86311 063
Ser6s borderlinetumor, mikropapillér variant/icke-

invasivt Idggradigt serést carcinom (kan inkludera 84602/b 84423/b 094/b
mikroinvasion, men ej invasiva implantat)

Seros. borderllneimer/ofyplsk prolifererande tumor 84421/b 84423/b 094/b
(kan inkludera mikroinvasion)

Serdst carcinom, héggradigt 84613 84603 096
Serost carcinom, laggradigt/papillart serést 84603 84603 096
cystadenocarcinom

Smdcelligt carcinom, hyperkalcemisk typ 80443 80433 196
Smdcelligt carcinom, pulmonell typ 80413 80413 196
Steroidcelllstumor 86700 86700 051
Steroidcellstumdr, malign 86703 86703 056
S’rromosorkqm endometrioitt Idggradigt, tidigare 89313 89311 875
endolymfatisk stromamyos

Stromasarkom endometrioitt UNS/héggradigt 89303 89303 876
Struma ovarii, malign 90903 20803 826
Tekom UNS 86000/b 86000/b 054/b
Tekom, luteiniserat med skleroserande peritonit 86010/b 86000/b 054/b
Teratom, omoget 90803 90803 826
Wolffsk tumor 921101/b 921101/b 093/b

For morfologiska kommentarer se grupperad morfologilista for ovarieldget ovan.
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Borderlinetumorer alfabetisk lista

Morfologisk typ C56 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Brennertumor, borderlinetyp/ 90001/b 90001/b 054/b
atypisk prolifererande tumaor
(kan inkludera mikroinvasion)
Endometrioid borderlinetumaor/ 83801/b 84623/b 094/b
atypisk prolifererande tumor
(kan inkludera mikroinvasion)
Klarcellig borderlinetumér/ 83131/b 84623/b 094/b
atypisk prolifererande tumaor
(kan inkludera mikroinvasion)
Klarcellig, cystisk borderlinetumor 84441/b 84623/b 094/b
(kan inkludera mikroinvasion)
Mucinés borderlinetumér/ 84721/b 84723/b 094/b
atypisk prolifererande tumor
(kan inkludera mikroinvasion)
Seromucinés borderlinetumar/ 84741/b 84723/b 094/b
atypisk prolifererande tumaor
(kan inkludera mikroinvasion)
Ser6s borderlinetumér, mikropapill@r variant/icke- 84602/b 84423/b 094/b
invasivt ldggradigt serdst carcinom (kan inkludera
mikroinvasion, men ej invasiva implantat)
Ser6s borderlinetumér/atypisk prolifererande tumdr  84421/b 84423/b 094/b
(kan inkludera mikroinvasion)
Andra och ospecificerade kvinnliga
kdnsorgan (C57)
Kliniskt Iage C57 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Aggledare (tuba) C57.0 C57.0 C57.0 183.2 175.1
Breda ligamentet C57.1 C57.1 C57.1 183.3 175.1
Runda ligamentet C57.2 C57.2 C57.2 183.5 175.1
Parametriet C57.3 C57.3 C57.3 183.4 175.1
Uterina adnexa UNS C57.4 C57.4 C57.4 1839 1759
(tuba + ovarium)
Andra specificerade delar av C57.7 cs57.7 c577 1839 175.9
kvinnliga kénsorgan inklusive
Wolffska gédngen
Overvaxt till/frédn angrénsande
kvinnliga kénsorgan (C51-C57) C57.8 C57.9 C57.9 184.9 176.9
med okdnt ursprung
Cancer uteri et ovarii C57.8 C76.3 C76.3 195.3 199.4
Kvinnliga k&dnsorgan UNS C57.9 C57.9 C57.9 184.9 176.9
Vid flera samtidiga tumorer med
samma morfologi och inom samma C57.8 C57.8 183.8 175.8

sublokal skall varje tumér registreras
med aktuell ICD-O/3 kod med
foljande dversattning
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Ldgeskommentarer

OBS! Sidoangivelse &r obligatoriskt for lagena C57.0. C57.1. C57.2, C57.3

och C57.4. 1=hoger, 2=vinster, 9=okénd sida.

”Cancer uteri et ovarii” dr en dldre beteckning for ssmmanhidngande tumor-
viaxt i uterus och ovarium dér det &r oklart vilket organ som &r primértumo-
rens lidge. Beteckningen blir mer ovanlig, d& det finns en algoritm for att fast-
stélla vilket som &r ursprunget som vanligen kan anvéandas.

Enligt géllande foreskrift (HSLF-FS 2016:7) registreras histologiskt benigna

tumorer som maligna 1 C24/hist pa koderna 051, 053, 055 och 063 péa lage C57.

Morfologisk typ C57 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenosarkom 89333 89333 896
Carcinom endometrioitt 83803 83803 096
Carcinom klarcelligt 83103 83103 096
Carcinom mucindst 84803 84803 096
Carcinom odifferentierat 80203 80203 196
Carcinosarkom 89803 89803 896
Ependymom 93913 93913 485
Leiomyosarkom 88903 88903 666
Ser®s borderlinetumaér/atypisk proliferernade tumér — 84421/b 84423/b 094/b
gﬁgs(’gg;)g)rf intraepitelialt carcinom/ 84412/b 84412/b 094/b
Ser6st carcinom héggradigt 84613 84603 096
Serdst carcinom laggradigt 84603 84603 096
Skivepitelcarcinom squamotransitionellt 81203 81203 116
Teratom omoget 90803 90803 826

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019
SOCIALSTYRELSEN

83



84

Moderkaka (Placenta) C58

Kliniskt Iage C58 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Moderkaka cs9  Cs89 oo 1819 173
Morfologisk typ C58 ICD-0/3 ICD-O/2 C24/nist
Choriocarcinom UNS 91003 91003 806
Invasiv mola, UNS 21001 21002 806
Molq/molo hydatidosa, komplett mola/misstankt 91000/b 91000/b 801/b
invasiv mola

Mola/mola hydatidosa, partiell/inkomplett 921030/b 21000/b 801/b
I;(;chT))blosﬁsk tumér utgdende frédn moderkaksbddden 91041/b 91043/ 803/b
Trofoblastisk tumér, epiteloid 91053 91043 806

Morfologiska kommentarer
PSTT registrerades tidigare med Morf-kod 91043, C24/hist 806, vilket var en
konstruerad kod, som ¢j fanns i I[CD-0O/2.

Mola med missténkt invasivitet registreras som mola med Morf-kod 91000/b,
Morf-koden 91001 far endast anvindas for sdkerstilld invasiv mola.

Komplett mola: Bada konskromosomerna fran fadern. Foster saknas. Enbart
hinnsick/blasbildning. Hogre risk (ca 30 %) for malignitet (choriocarcinom).

Partiell mola: En kdnskromosom fran modern och en kénskromosom fran
fadern. Foster oftast missbildat. OBS! - trots benignitet kan partiell mola

“metastasera”, vanligast till lungorna och lilla backenet.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Urinvagar och Manliga Genitalia

Lagen C60, C61, C62, C63, C64, C65, C66, C67 och C68

Penis Cé60

Kliniskt Iage C60 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Férhud (preputium) C60.0 C60.0 C60.0 187.1 179.0
Ollon (glans) Cé60.1 C60.1 Cé60.1 187.2 179.0
Peniskropp C60.2 C60.2 C60.2 187.3 179.0
Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal C60.8 C60.9 C60.9 187.4 179.0
inom penis (C60) med okdnt ursprung

Penis UNS inkl hud C60.9 C60.9 C60.9 187.4 179.0
varje tumor registreras med aktuell

ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Morfologisk typ C60 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Adenoskvamost carcinom 85603 85603 196
Bowenoid papulos 80772/b 80702/b 144/b
Carcinom lymfoepiteliom liknande 80823 80823 166
Erythroplasia Queyrat (skivepitelcancer in situ) 80802/b 80802/b 144/b
Melanocytdr nevus med grav/stark dysplasi/atypi 87270/b 87202/b 174/b
(dysplastisk nevus) (enbart Idge C60.9)

Melanom, malignt 87203 87203 176
Melanom, in situ 87202/b 87202/b 174/b
Morbus Bowen (skivepitelcancer in situ) 80812/b 80812/b 144/b
Melanom, mucosalt lentigindst 87463 87203 176
Melanom, mucosalt lentigindst in situ 87462/b 87202/b 174/b
Pagets sjukdom/Morbus Paget 85423 85423 096
Skivepitelcarcinom blandat 80703 80703 146
Skivepitelcarcinom klarcelligt 80843 80703 146
Skivepitelcarcinom papillért UNS 80523 80703 146
Skivepitelcarcinom sarkomatoitt/spolcelligt 80743 80703 146
Skivepitelcarcinom UNS 80703 80703 146

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ C60 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Skivepitelcarcinom vanlig typ,
ej HPV-relaterat

Skivepitelcarcinom verrukést/cuniculatum 80513 80703 146
Skivepitelcarcinom vartigt/basaloitt

80703 80703 146

HPV-relaterat 80543 80703 146
Skivepitelcarinom pseudohyper- 80753 80703 146
froft/pseudoglandulart

Skivepitelial infraepitelial neoplasi/HSIL 80772/b 80702/b 144/b
penil/odifferentierad PelN

Skivepitelneoplasi infraepitelial differentierad 80712/b 80702/b 144/b

penil/differentierad PeIN

Morfologiska kommentarer

Tumorforekomsten pa ldget domineras av olika typer av skivepiteltumdrer,
dir man i modern diagnostik kan anvinda sig av manga undergrupper, delvis
relaterat till forekomst av HPV-infektion.

Pa laget kan dven ett flertal mesenkymala tumdrer samt lymfom patréffas.
Se ICD-03 eller respektive ldge for dessa koder.

Pagets sjukdom/Morbus Paget registreras numera alltid som malign for extra-
mammadra typer. Tidigare var det mdjligt att registrera 4ven med in situ kod.

Pé lokalen skiljer man kliniskt, men endast ibland histopatologiskt, pa ett par
olika varianter av penil skivepitelial intraepitelial neoplasi/skivepitelcancer in
situ, vilka har egna koder i ICD-O3. Erythroplasia Queyrat motsvarar en soli-
tdr in situ lesion péd slemhinnebeklddd yta och Morbus Bowen motsvarar en
solitdr in situ lesion pa hudbeklddd yta. Bowenoid papulos ar ett kliniskt till-
stdnd med multipla lesioner som &r mer vartliknande och som kliniskt betrak-
tas som benignt med ingen eller minimal risk for utveckling till invasiv can-
cer. Histologiskt ser i princip alla dessa tre ut som varianter av
HSIL/skivepitelcancer in situ. Detta gor att stillningstagandet om registrering
av Bowenoid papulos ar vanskligt: ur klinikerns synvinkel ar detta ett benignt
tillstand, men forandringen uppfyller foreskriftens inklusionskriterium
hoggradig histologisk dysplasi.
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Bldshalskortel (Prostata) Cé1

Kliniskt Iage Cé1 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Bl&shalskortel Cé1.9 Cé1.9 Cé1 185.9 177
Morfologisk typ Cé1 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
(F;irr?(sjtritgfoc;;c;itnoom/odenocorcinom /acinért adenocar- 81403 81403 096
Adenocarcinom duktalt 85003 85003 096
Adenocarcinom duktalt kribriformt 82013 82013 096
Adenocarcinom duktalt papillért 82603 82603 096
Adenocarcinom duktalt solitt 82303 80103 196
Adenocarcinom infraduktalt IDC 85002/b 85002/b 094/b
Adenocarcinom med neuroendokrin differentiering 85743 81403 096
Adenoskvamdst carcinom 85603 85603 196
Carcinom basaloitt/basalcellstyp 81473 81403 096
Carcinom pleomorft jattecell/sarkomatoitt/spolcellig 85723 81403 096
Kértelcellsneoplasi intraepitelial hdggradig HGPIN/PIN3 81482/b 81402/b 094/b
Mucindst (kolloitt) carcinom 84803 84803 096
Neuroendokrin tumér vdl differentierad 82403 82403 086
Neuroendokrint carcinom smaécelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom storcelligt 80133 80123 196
Neuroendokrint carcinom UNS 82463 80203 196
PIN3/prostatisk intraepitelial neoplasi, grad Il (kértelepitel), 81482/b 81402/b 094/b
HGPIN

Signetringscells carcinom 84903 84903 096
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Urofelialt carcinom 81203 81203 116

Morfologiska kommentarer

P& lokalen domineras tumdrforekomsten av adenocarcinom. De flesta ér
prostatiska adenocarcinom som egentligen &r av acinér typ men som
diagnosticeras som UNS, men flera vildefinierade varianter som ar
ovanligare men som finns i WHOs klassifikation och kan dyka upp.

Nir det géller precancerdsa, in situ och malignitetsmissténkta lesioner har
diskussioner om registreringsplikten och foreskriftens tolkning forelegat.

HGPIN/PIN3 skall anges i PAD om inte samtidig invasiv cancer foreligger,
och uppfyller foreskriftens kriterier for histologisk hoggradig dysplasi, men
inkluderas inte 1 kvalitetsregistret. Enligt det Nationella vrdprogram som an-
togs 2017 skall intraduktal cancer alltid anges i PAD, oavsett om invasiv can-
cer foreligger eller inte. Aven intraduktal cancer uppfyller kriterierna i fore-

skriften for histologisk hoggradig dysplasi, och denna inkluderas i
kvalitetsregistrer. I cancerregistret registreras intraduktal cancer endast om
det inte finns tidigare eller samtidig invasiv komponent.
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1 liiget kan over tid endast en precancerds, en misstinkt invasiv och en
invasiv tumor av samma morfologiska typ registreras och i den ordningen.

Urotelialt carcinom kan vara savil primért pa platsen, vilket dr ovanligt, eller
overvixt fran narliggande strukturer, det ar hér viktigt att utréna vilken som &r

primérlokalen.

Pa laget kan dven ett antal mesenkymala tumdrer samt lymfom patréffas.
Se ICD-0/3 eller respektive lage for dessa koder.

Testikel (testis) Cé62

Kliniskt Iage C62 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD?¢ ICD7

Icke nedvandrad (retinerad)

- - N Cé62.0 Cé62.0 Cé62.0 186.9 178
testikel och eji pungen beldgen
(ektopisk) testikel
Nedvandrad fesfikel cé2.1 cé2.1 c62.1 1869 178
(beldgen i pungen)
Testikel UNS C62.9 C62.9 Cé62.9 186.9 178

Ldigeskommentarer
Sidoangivelse (1=hdger, 2=vinster, 9=okénd sida) dr obligatoriskt for laget.

Om inte testikelns ldge (pung/icke nedvandrad) framgéar anvands C62.1,
nedvandrad testikel sedan 2012-01-01.

Grodcellstumorer kan forekomma pa andra, extragonadala ldgen, d& vanligen
i medellinjen sdsom mediastinalt. Dessa registreras pa respektive faktiskt
lage (till exempel mediastinalt C38.3 och retroperitonealt C48.0).

Resttillstdnd efter tumor i testikel (4rrfibros) efter behandling av gonadal
tumor som diagnostiserats med till exempel biopsi av metastas i regionala
lymfkortlar, registreras pa lige C62.
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Morfologisk typ Cé2 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Germinalcellstumorer fran germinalcellsneoplasi in situ

In situ tumor

Germinalcellstumér, intratubuldr/Germinal- 90642/b 90642/b 824/b
cellsneoplasi in situ (ITGCNU)

Rena tumorformer

Seminom, UNS 920613 90613 066
Seminom med AFP-stegring 90613/0 90853 826
Embryonalt carcinom, UNS 90703 90703 826
Gulesackstumar postpubertal/gulesdckstu- 90713 90713 826
mér/yolk sac tumour

(tidigare endodermalsinustumar)

Choriocarcinom 91003 91003 806
Teratom postpubertalt (Gver 16 ér) 90803 90803 826
Teratom med malign transformation/férekomst av 90843 920803 826
somatisk cancer

Blandade tumorformer

Blandad germinalcellstum&r med 90853 90853 826
seminomkomponent

Blandad germinalcellstumor utan 90813 90803 826
seminomkomponent

Germinalcellstumér av okénd typ

Groddcellstum&r av regredierad typ/utbrénd 90801/b 90801/b 823/b
Germinalcellstumérer ej utgdende fran germinalcellsneoplasi in situ

Spermatocytisk tumér 90633 90613 066
Carcinoid/monodermalt teratom med hogt diff 82403 82403 086
neuroendokrin fumaor

Germinalcellstumér, blandad (teratom med 90853 90853 826
seminomkomponent)

Guleséackstumor prepubertal typ 90713 90713 826
Konslists- och stromala tumérer

Leydigcellstumor, UNS 86501/b 86501/b 051/b
Leydigcellstum&r, malign 86503 86503 056
Sertolicellstumaor, UNS 86401/b 86401/b 063/b
Sertolicellstumor, malign 86403 86403 066
Sertolicellstumdr storcellig kalcifierande 86421/b 86401/b 063/b
Sertolicellstumor intratubuldr storcellig 86431/b 86401/b 063/b
hyaliniserande

Blandad kdnslists och stromal tum&r UNS 85921/b 85900/b 051/b
Konlists- och stromal tumér oklassificerad eller 85911/b 85900/b 051/b
ofullst&ndigt differentierad

Ovrigt

Gonadal stromacellstumor, UNS 85901/b 85900/b 051/b

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologiska kommentarer

Pé denna lokal finns ett stort antal diagnoser och blandformer som &r giltiga
enligt ICD-O. Anviandningen av dessa har véxlat 6ver tiden, och en del be-
grepp anses numera som alderdomliga, dessa finns inte med i listan ovan,
vilken dr anpassad till WHOs klassifikation fran 2016, men framfor allt
KVAST-dokumentet fran 2016, vilket ar skrivet innan WHO-klassifikationen
kom ut.

Alla tumorer registreras var for sig om det klart framgar att det ar separata
tumdrer och inte delar av en blandtumor.

Sedan 2012-01-01 registreras dven seminom med forh6jd AFP-niva med
koden for seminom.

Aven for teratom finns manga tilldtna varianter i ICD-O och synen pé olika
varianter har dndrats dver tid. I den nuvarande klassifikationen har patientens
alder vid diagnos betydelse for klassifikationen. Mogna teratom oavsett alder
registrerades enligt ICD-0O/2 med morf-kod 90801, C24/hist 823/b. Under
perioden ICD7 till och med ICD9 registrerades samtliga postpubertala
teratom hos mén enligt C24/hist 826. Giller fran och med 2014-01-01.

Pé laget kan dven ett antal mesenkymala tumdrer samt lymfom patréiffas.
Se ICD-0/3 eller respektive liage for dessa koder.
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Andra och ospecificerade manliga
kOnsorgan Cé3

Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Bitestikel (epididymis) Cé63.0 Cé63.0 Cé63.0 187.5 179.7
S@desledare (ductus deferens) Cé3.1 C63.1 Cé3.1 187.6 179.7
Pung (skrotum), hud, melanom C63.2 C63.2 C63.2 187.7 190.5
Pung (skrotum), hud, exkl melanom C63.2 C63.2 C63.2 187.7 191.5
Pung (skrotfum), UNS exkl. hud och Cé3.2 Cé3.2 Cé3.2 187.7 1791
tunica vaginalis

Andra specificerade manliga kdnsorgan  Cé3.7 C63.7 Cé3.7 187.9 179.7
inkl. sdesbldsa och tunica vaginalis

Overvaxt ill/frdn angrdnsande sublokal C63.8 C63.9 C63.9 187.9 179.9
inom manliga kénsorgan (C60-Cé3.7)

med okdnt ursprung

Manliga k&nsorgan UNS C63.9 C63.9 C63.9 187.9 179.9
Vid flera samtidiga tumoérer med samma C63.8 C638 187.8 179.8

morfologi och inom samma sublokal skall
varje tumor registreras med aktuell
ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Ldgeskommentarer

Sidoangivelse (1=hdger, 2=vinster, 9=okind sida) ar obligatoriskt for

bitestikel och sddesledare.

Mesoteliala tumorer kan forekomma pé lage C63.7, dessa dr vanligen

benigna, observera att endast maligna mesoteliom registreras.

Mesoteliom registrerades fram till 2015-12-31 endast en ging per individ

men fran 2016-01-01 registreras varje tumdr var for sig.

Adenomatoid tumor dr en benign fordandring och skall inte registreras.

Morfologisk kommentar
For diagnoskoder hanvisas till ICD-0/3.2.

Njure (Ren) Cé4

Kliniskt Iige C64 ICD-0/3  ICD-O0/2  ICD10  ICD9 ICD7
Njure parenkym Cé4.9 Cé64.0 Cé4 189.0 180.0
Njure UNS C64.9 C64.9 Cé4 189.6 180.9

Se kommentar nedan

Ldgeskommentarer
Sidoangivelse (1=hdger, 2=vinster, 9=okind sida) ar obligatorisk.

Priméra njurparenkymtumorer registrerades enligt ICD-O/2 pa lage C64.0,

ICD9 189.0, ICD7 180.0.
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Tumor med histologisk diagnos ndgon typ av urotelialt carcinom
(6vergangsepitelscarcinom) registreras pa lige C65.

Vid oklarhet om tumdren utgar frin sjdlva njurvivnaden eller njurbdckenet
registrera pa lage C64.9 i bade ICD-0O/2 och ICD-O/3. I dessa fall saknas ofta
histopatologisk eller cytologisk diagnos.

Morfologisk typ Cé4 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Njurcarcinom

Carcinom mucindst tubulért spolcelligt 84803 84803 096
Klarcellig papilldr njurcellscancer 83231/b 81401/b 093/b
Njurcancer associerad med hereditar 83113 83103 096
leiomyomatos/med MiT-translokation

Njurcancer klarcellig typ/mesonefroitt carcinom/ 83103 83103 096
hypernefrom

Njurcancer kromofob 83173 83123 096
Njurcancer medulldr 85103 85103 096
Njurcancer oklassificerad/Renalcellscarcinom UNS 83123 83123 096
Njurcancer papillér/kromofil 82603 82603 096
Njurcancer fubulocystisk/associerad med 83163 83103 096
forvarvad cystsjukdom

Njurcellscarcinom sarkomatoid/spolcellig 83183 80103 196
Renal cystisk neoplasi, multilokuldr med 1dg 83161/b 83101/b 093/b

malignitetspotential

Samlingsrérscarcinom/Bellinis carcinom/collecting 83193 83123 096
duct carcinoma

Neuroendokrina tumoérer

Neuroendokrin tumér val differentierad 82403 82403 086
Neuroendokrint carcinom smacelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom storcelligt 80133 80123 196
Ovriga tumérer

Klarcellssarkom i njure 89643 89643 796
Wilms fumér/nefroblastom/nefrom UNS 89603 89603 886
Se kommentar nedan

Nefroblastom cystiskt delvis dedifferentierat 89591 89603 886

Morfologiska kommentarer

I njuren forekommer en rad tumdrer med ursprung i olika celltyper. Hos
vuxna dr de olika epiteliala tumorerna dominerande med klarcellig njurcan-
cer i toppen. Hypernefrom ér ett dldre namn pa den klarcelliga njurcancern,
och kodas frdn 2012-01-01 som sddan med morf-kod 83103.

(Fore 2011-12-31 anvindes 83123, C24/hist 096).

Nefroblastom hos barn 0 till och med 8 ars élder utan morfologisk verifikat-
ion registreras med diagnosgrund 8 och Morf-kod 89603.

Multilokulér cystisk njurtumdr med 1&g malignitetspotential bendmndes
tidigare multilokulér cystisk renalcancer.
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Njurbdcken (Pelvis renalis) Cé5,
Urinledare (Uretdr) Céé, Urinbldsa
(Vesica urinaria) Cé67 och Andra och
icke specificerade urinorgan Cé8

Kliniskt Iage Cé5 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7

Njurb&cken UNS C65.9 C65.9 Cé5 189.1 180.1

Kliniskt Iage Cé6 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7

Urinledare C66.9 Cb66.9 Céé 189.2 181.1

Kliniskt Iage C67 ICD-0O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7

Trigonum Cé67.0 C67.0 Cé67.0 188.9 181.0
Bl&stak Cé67.1 Cé67.1 Cé67.1 188.9 181.0
Sidovagg C67.2 C67.2 C67.2 188.9 181.0
Framvagg C67.3 Cé67.3 C67.3 188.9 181.0
Bakvaégg Cé67.4 Cé7.4 Cé67.4 188.9 181.0
Bl&shals, inre uretramynning Cé7.5 C67.5 Cé7.5 188.9 181.0
Uretaréppning Cé67.6 Cé7.6 Cé67.6 188.9 181.0
Urachus Cé67.7 Cé7.7 Cé67.7 188.7 181.6
Overvxi g;”g:;‘?&g?ﬁgfgfgﬂi“b"’ko' Cé7.8 c67.9 ce79 1889 181.0
ursprung

Urinbl&sa UNS C67.9 C67.9 C67.9 188.9 181.0
orfolog 06 o G ubiokel el Cers  Ce7s 1888 1810
varje tumar registreras med aktuell

ICD-O/3 kod med féljande &versattning

Kliniskt Iage C68 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Urinrér (uretra) Cé68.0 Cé68.0 Cé8.0 189.3 181.2
Parauretrala kértlar Cé8.1 Cé8.1 Cé8.1 189.4 181.7
Overvaxt fill/frdn angrdnsande sublokal C68.8 C68.8 C68.8 189.8 181.8
inom andra och icke specificerade urin-

organ (C64.9-C68.1) med okdnt ursprung

Urinorgan UNS C68.9 C68.9 C68.9 189.9 181.9
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Ldgeskommentarer
For C65, njurbicken och C66 urinledare dr sidoangivelse obligatorisk:
1 = hoger, 2 = vinster, 9 = okénd sida.

I dessa ldgen redovisas alla tumdrer och tumorlika tillstdnd redovisas
som maligna.

Vid cytologiskt prov, blasskoljvitska registreras fyndet pa lige C67.9.

Vid cytologiskt prov, kastad eller tappad urin registreras fyndet pa
lage C68.9.

Sammanhingande tumorvéxt omfattande njurbidcken/uretér, uretdr/ urinblasa
eller urinblasa/urinror registreras pa lige C68.8.

For vart och ett av dessa lagen kan hogst fyra uroteliala tumdrer
(i forekommande fall per sida) registreras i foljande tur och ordning:

* en in situ (Tis) med Morf-kod 81202
* en misstdankt invasiv

 en papillér icke invasiv (Ta) med Morf-kod 81302 oavsett grad,
inkl. LMP med Morf-kod 81301

 en invasiv (T1-T4) med Morf-kod 81203 oavsett grad eller 81303
oavsett grad

Om tumdren vid forsta diagnostillfillet dr invasiv gors inga ytterligare
registreringar.

For lage C65 giller att vid oklarhet om tumdren utgar fran njurparenkym
eller njurbacken registrera pa lage C64.9 i bade ICD-0O/2 och ICD-O/3. 1
dessa fall saknas ofta histopatologisk eller cytologisk diagnos.
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Morfologisk typ Cé5. Céé, Cé7. Cé8 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Urotelial papilldr tumor
Urotelialt carcinom, papillért, icke invasivt, med 813021 Grad 1 81203 116
) . 813022 Grad 2
angiven grad (alltid Ta) 813023 Grad 3
Urotelialt carcinom, papillért, icke invasivt, utan 81302 81203 116
angiven grad (alltid Ta)
Urotelialt carcinom, papillért, invasivt, med angi- 813031 Grad 1 81203 116
ven grad 813032 Grad 2
813033 Grad 3
Urotelialt carcinom, papilldrt, invasivt, utan 81303 81203 116
angiven grad
Urotelial tumor UNS
Urotelialt carcinom, in situ 81202 81202 114
Urotelialt carcinom UNS, med angiven grad 812031 Grad 1 81203 116
812032 Grad 2
812033 Grad 3
Urotelialt carcinom UNS, utan angiven grad 81203 81203 116
Urotelialt carcinom, misstankt 81201 81201 113
Urotelialt carcinom mikropapillér 81313 81203 116
Urotelialt carcinom sarkomatoitt 81223 81203 116
Urotelialt carcinom lymfoepiteliom liknande 80823 80823 166
Urotelialt carcinom storcellig 80313 80313 196
Urotelialt carcinom I&g/odifferentierad 80203 80203 196
Uroteliala Idgmaligna eller missténkta lesioner
Urotelialt papillom, UNS 81201 81201 116
Urotelial tumor, papillér med Idgmalign potential 81301 81203 116
(LMP/PUNLMP)
Maligna celler UNS, misstankt 80001 80001 993
Uroteliala maligna celler UNS 81201 81203 116
(diagnosgrund 5, se kommentar)
Ovriga carcinom
Adenocarcinom, UNS 81403 81403 096
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Adenocarcinom, mucindst 84803 84803 096
(C67.1 och/eller Cé7.7)
Neuroendokrina tumérer
Neuroendokrint carcinom smacelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom storcelligt 80133 80123 196
Neuroendokrin tumaor valdifferentierad/G1 82403 82403 086
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Morfologiska kommentarer

I dessa ldgen ses samma typer av tumorer, med en stark dominans for urote-
liala tumorer. Dessa skall klassificeras avseende typ (papilldr och UNS), {6-
rekomst av invasion, samt oavsett forekomst av invasion, fa en gradering
(G1-G3). Tumdrernas biologi tillsammans med rddande behandlingsstrate-
gier med undvikande av radikaloperation till f6rmén for lokal kirurgisk eller
medicinsk behandling ger ofta ett sjukdomsforlopp med manga kontroller
med provtagning samt eventuella nya behandlingar 6ver en lingre tid. Prov-
materialets natur, sjukdomens naturalforlopp och behandlingseffekter kan
fora med sig att en diagnos av invasiv tumor kan foljas av ett eller flera pro-
ver med icke-invasiv tumor eller godartade fordndringar for att sedan ater
foljas av malign tumor 1 samma eller intilliggande lokal. Se kommentar un-
der lage ovan avseende hur registreringen skall goras.

Helt godartade papillom som inverterat urotelialt papillom och urotelialt
papillom utan atypier skall ej registreras.

Cytologisk diagnos maligna uroteliala celler (ej graderade) registreras med
Morf-kod 81201, C24/hist 116.

LMP/PUNLMP inkluderades tidigare i papillért urotelialt carcinom Grad I,
men blev en egen entitet vid inférandet av ICD-O/3.

Om endast urotelial cancer dr angivet, dvs. vare sig papilldr/icke papilléar eller
grad angivelse, registreras Morf-kod 81203, C24/hist 116.

For blandade carcinom géller att om det finns en urotelkomponent
(oavsett storlek) registreras tumoéren som urotelialt carcinom.

I lokalerna, frimst urinblasa, kan dven en rad dvriga tumorer, frimst me-
senkymala, forekomma.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Oga och 6gonhdla samt tarkdrtel och
tillhorande vavnader C69

Kliniskt Iage Cé9 ICD-O/3 ICD-0O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Bindehinna (conjunctiva) C69.0 C69.0 C69.0 190.3 192.3
Hornhinna (cornea) C69.1 Cé9.1 Cé9.1 190.4 192.7
N&thinna (retina) C69.2 C69.2 C69.2 190.5 192.0
Aderhinna (choroidea) C69.3 C69.3 C69.3 190.6 192.0
'nggﬁ?gﬁg?gﬁgm ;gg'ﬁgg bub)  C C69.4 C69.4 190.0 1920
Tarséck och térkanal Cé9.5 C69.5 C69.5 190.7 192.7
Tarkortel Cé9.5 C69.5 C69.5 190.2 192.2
Ogonhdla (orbita) Cé9.6 C69.6 C69.6 190.1 192.2
%;rv(%xg;"ﬁfg g’;ﬁ?gf&ﬁﬁ;“b'om' C69.8 C69.9 C69.8 190.9 192.9
Oga UNS C69.9 C69.9 C69.9 190.9 192.9
Vid flera samtidiga tumorer med

samma morfologi och inom samma C69.8 C69.8 190.8 192.8

sublokal skall varje tumér registreras
med aktuell ICD-O/3 kod med féljande
dversattning

Ldgeskommentarer

OBS! Sidoangivelse obligatorisk; 1=hoger, 2=vianster, 9=okind sida.

Ogonhala (orbita) inkluderar bindviv, perifera nerver, autonoma nervsyste-
met samt yttre dgonmuskler och retrobulbar vivnad.

Synnerv (nervus opticus) registreras pa lage C72.3.

Tumoérer utgaende fran 6gonlockshud registreras pé lige C44.1.

Betraffande mjukdelssarkom, se C49 och generell kodlista.
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Morfologisk typ Cé9 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Melanom, malignt, UNS 87203 87203 176
Melanom, malignt spolcelligt typ A 87733 87203 176
Melanom, malignt spolcelligt typ B 87743 87203 176
Melanos (malignt melanom in situ) (C69.0) 87412/b 87202/b 174/b
1)Retinoblastom, UNS (C69.2) 95103 95113 436
Refinoblastom, differentierat (C69.2) 95113 95113 436
Retinoblastom, odifferentierat (C69.2) 95123 95113 436
Retinoblastom, diffust (C69.2) 95133 95113 436
Retinoblastom i spontan regress (C69.2) 95141/b 95111/b 431/b

Morfologiska kommenter

Retinoblastom forekommer framst hos barn.

1)Retinoblastom hos barn 0 till och med 5 ars alder utan morfologisk
verifikation registreras med diagnos-grund 8 och Morf-kod 95103.

Detta giller fran och med 1999.

Malignt melanom utan morfologisk verifikation registreras med
diagnosgrund 8 och specifik Morf-kod 87203 frdn och med 2012-01-01.

Opticusmeningiom registreras pa lage ICD-O/3 C70.9.

Opticusgliom registreras pa lage ICD-0O/3 C72.3.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Centrala nervsystemet inklusive
hjarnhinnor, ryggmargshinnor,

hjarna, ryggmarg, hjGrnnerver och

andra delar av centrala
nervsystemet

Lagena C70, C71 och C72

Hjarnhinnor och ryggmargshinnor
(Meningier) C70

Kliniskt Iage C70 ICD-O/3 ICD-0/2 ICD10 ICD9 ICD7
Hjarnhinnor C70.0 C70.0 C70.0 192.1 193.0
Ryggmdargshinnor C70.1 C70.1 C70.1 192.3 193.1
Hinnor, UNS C70.9 C70.9 C70.9 192.9 193.9
Ldgeskommentar
Alla tumorer och tumdérlika tillstand redovisas som maligna.
Morfologisk typ C70 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Meningiom
Meningiom meningotelialt 95310 95310 461
Meningiom fibrost 95320 95300 461
Meningiom fransitionellt 95370 95300 461
Meningiom psammomatdst 95330 95330 461
Meningiom angiomatdst 95340 95300 461
Meningiom chordoitt/klarcelligt 95381 95300 461
Meningiom atypiskt 95391 95300 461
Meningiom papill@rt/rhabdoitt 95383 95300 463
Meningiom anaplastiskt/malignt 95303 95303 466
Mesenkymala, icke-meningeala tumérer
Solitar fibrés tumaor (SFT)/hemangiopericytom grad 1 88150 80000 991
Solitar fibrés tumaor (SFT)/hemangiopericytom grad 2~ 88151 88001 793
Solitar fibrés tumaor (SFT)/hemangiopericytom grad 3 88153 88003 796
Hemangiom 91200 91200 501
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Morfologisk typ C70 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Melanocytdra tumorer

Meningeal melanocytos 87280 87200 171
Meningealt melanocytom 87281 87201 173
Meningealt melanom 87203 87203 176
Meningeal melanomatos 87283 87203 176

Groddcellstumorer

Germinom 90643 90643 981
Embryonalt carcinom 90703 90703 826
Gulesdckstumor 90713 90713 826
Teratom 90801 90801 823
Moget teratom 90800 90800 821
Omoget teratom 90803 90803 826
Teratom med malign transformation 90843 90803 826
Groddcellstumér blandad 920853 920853 826

Morfologiska kommentarer
Vid malignt melanom, kontrollera att tumoren ej utgér en metastas.

Opticusgliom registreras enligt ICD-O/3 pa lage C72.3.

Meningiom grad I-II registreras endast en gang och vid ett tillfille.
Meningiom grad III (histologiskt malignt meningiom) registreras var for sig
och kan forekomma vid flera tillféllen.

Radiologiskt pavisat meningiom registreras med diagnosgrund 8 och Morf-
kod 95300. Detta giller diagnosdatum fran och med 2018-01-01.

Mjukdelssarkom kan forekomma. For flera morfologiska typer se C49.

Enl ENCR kan man for neuroblastom som pévisats radiologiskt hos barn till
och med 9 ar registrera specifik morfkod. Beslut: Radiologiskt pavisat
neuroblastom registreras med diagnosgrund 8 samt specifik kod for
Neuroblastom UNS Morf-kod 95003, C24/hist 416. Detta géller for d&renden
med diagnosdatum fr.o.m. 2018-01-01.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Hjarna (Cerebrum) C71

Kliniskt Iage C71 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
*Storhjdrna (cerebrum) C71.0 C71.0 C71.0 191.7 193.0
*Frontallob C71.1 C71.1 C71.1 191.1 193.0
*Temporallob C71.2 C71.2 C71.2 191.2 193.0
*Parietallob C713 C71.3 C17.3 191.3 193.0
*Qccipitallob C714 C71.4 C71.4 191.4 193.0
*Hjémventriklar med plexus C715 C71.5 C71.5 191.5 193.0
chorioideus, exkl. figrde ventrikeln

Lillhjérna (cerebellum) C71.6 C71.6 C71.6 191.6 193.0
Eﬁ;ﬁfi?or'f;ﬁlilde ventrkelnmed 7, ; c717 c717 191.7 193.0
Corpus callosum C71.8 C71.7 C71.0 191.7 193.0
Overvaxt till/frdn angrénsande

sublokal inom C71 med okd&nt C71.8 C71.9 C71.9 191.9 193.0
ursprung

Hjérna UNS inkl intrakraniellt ldge C71.9 C71.9 C71.9 191.9 193.0
Tidigare registrerades i ICD-0O/2 C71.8 C71.8 191.8 193.0

multifokalt i ldge C71, se nedan

Ldgeskommentarer

OBS! For lagena C71.0, C71.1, C71.2, C71.3, C71.4 samt C71.5 &r sidoangi-
velse obligatorisk. 1=hdger, 2=vénster, 9=okénd sida.

Alla tumérer och tumorlika tillstand redovisas som maligna.

Kraniofaryngiom registreras pa lage C75.2.

Corpus callosum registreras enligt ICD-0/3 pa ldge C71.8, registrerades
enligt ICD-O/2 pé lage C71.7, ICD9 191.7, ICD7 193.0.

Hjarntumdrer som malignifieras ska inte registreras som ny primartumor.
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Morfologisk typ C71 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Diffusa astrocytdra och oligodendrogliala tumérer

Asfrocytom diffust, IDH-muterat/vildtyp/UNS 94003 94003 475
Astrocytom gemistocytdart, IDH-muterat 94113 94003 475
Asfrocytom anaplastiskt, IDH-muterat/vildtyp/UNS 94013 94013 476
Glioblastom IDH-vildtyp/epiteloitt/UNS 94403 94403 476
Glioblastom IDH-muterat 94453 94403 476
Glioblastom jattecells 94413 94403 476
Gliosarkom 94423 94423 476
Gliom diffust medellinje, H3 K27M-muterat 93853 94403 476
Ovriga astrocytdra tumérer

Pilocytdart astrocytom 94211 94213 475
Pilomyxoitt astrocytom 94253 94003 475
Subependymalt jattecellsastrocytom 93841 94003 475
Pleomorft xantoastrocytom 94243 94243 475
Pleomorft xantoastrocytom, anaplastiskt 94243 94243 475
Ependymala tumoérer

Subependymom 93831 93831 481
Ependymom, UNS/klarcelligt/tanycytiskt 93913 93913 485
Ependymom papillart 93933 93913 485
Ependymom, RELA fusions-positivt 93963 93913 485
Ependymom anaplastiskt 93923 93923 486
Plexus choroideus tumérer

Plexus choroideuspapillom (C71.5) 93900 93900 021
Plexus choroideuspapillom atypiskt (C71.5) 93901 93900 021
Plexus choroideuscarcinom (C71.5) 93903 93903 026
Diffusa astrocytdra och oligodendrogliala fumdorer

Anaplastiskt oligodendrogliom, IDH-muterat och 94513 94513 476
1p/19g-codeleterat/UNS

Oligoastrocytom, UNS 93823 93823 476
Anaplastiskt oligoastrocytom, UNS 93823 93823 476
Ovriga gliom

Chordoitt gliom i tredje ventrikeln (C71.5) 9444 94003 475
Angiocentriskt gliom 94311 93803 476
Asfroblastom 94303 94013 476
Groddcellstumoérer

Germinom 20643 20643 981
Embryonalt carcinom 90703 90703 826
Gulesdckstumor 90713 90713 826

KODNING | CANCERREGISTRET 2019

SOCIALSTYRELSEN



Morfologisk typ C71 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Teratom 90801 920801 823
Moget teratom 90800 90800 821
Omoget teratom 90803 90803 826
Teratom med malign transformation 920843 90803 826
Groddcellstumér blandad 920853 920853 826
Nevuronala och blandade neuronala-gliala tumérer

Dysembryoplastisk neuroepitelial tumaér (DNET/DNT) 94130 95030 991
Gangliocytom 94920 94900 401
Gangliogliom 95051 95051 475
Gangliogliom anaplastiskt 95053 95051 475
Do et gonelocy o
Desmoplastiskt infantilt astrocytom och gangliogliom 94121 95050 475
Papillér glioneuronal tumor 95091 94213 475
Glioneuronal tumar rosett-bildande 95091 94213 475
Neurocytom centralt/extraventrikulart 95061 95060 991
Cerebelldrt liponeurocytom (C71.6) 95061 95060 991
Paragangliom 86933 86933 446
Embryonala tumérer

Medulloblastom UNS/klassisk typ (C71.6) 94703 94703 436
oo SR e o g s
Medulloblastom storcelligt/anaplastiskt 94743 94703 436
Medulloblastom WNT-aktiverat 94753 94703 436
Medulloblastom SHH-akfiverat och TP53-muterat 94763 94703 436
Medulloblastom non-WNT och non-SHH 94773 94703 436
(E:r?g\rxggglréirg%rdmed multilagrade rosetter UNS/ 94783 94703 436
Medulloepiteliom 95013 94703 436
CNS neuroblastom 925003 95003 416
CNS ganglioneuroblastom 94903 94903 406
er?%iknzig’;g?éggggﬂ%gmér (ATRT)/CNS embryonal 95083 90801 823
Mesenkymala, icke-meningeala tumérer

Hemangioblastom 91611 21611 511
Hemangiom 91200 91200 501
Ovrigt

Cysta enkel intrakraniell UNS 33400 33400 031
Lipom 88500 88500 721
Gliom malignt 93803 93803 476
Tum&r UNS, utan angivet benign/malign diagnosgrund 1 eller 2~ 80000 80000 991
Tuma&r UNS, missténkt malign diagnosgrund 1 eller 2 80001 80001 993
Tumor UNS, malign diagnosgrund 1 eller 2 80003 80003 996
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Morfologiska kommentarer

Morf-koden 94453 som anges for Glioblastom IDH-muterat i senaste WHO-
klassificeringen for CNS-tumorer dr godkidnd i ICD-0/3.2 och skall anvédndas
fran 2019-01-01.

Morf-koden 93853 som anges for Gliom diffust medellinje, H3 K27M- 1
senaste WHO-klassificeringen for CNS-tumdérer ar godkénd i ICD-0O/3.2 och
skall anvéndas fran 2019-01-01.

Morf-koden 93963 som anges for Ependymom RELA fusions-positivt 1
senaste WHO-klassificeringen for CNS-tumdérer ar godkénd i ICD-0O/3.2 och
skall anvéndas fran 2019-01-01.

Morf-koden 94753 som anges for Medulloblastom WNT-aktiverat i senaste
WHO-klassificeringen for CNS-tumorer ar godkédnd i ICD-0/3.2 och skall
anvindas fran 2019-01-01.

Morf-koden 94763 som anges for Medulloblastom SHH-aktiverat och
TP53-muterat i senaste WHO-klassificeringen for CNS-tumorer dr godkénd i
ICD-0/3.2 och skall anvindas fran 2019-01-01.

Morf-koden 94773 som anges for Medulloblastom non-WNT och non-SHH i
senaste WHO-klassificeringen for CNS-tumdérer ar godkénd i ICD-0O/3.2 och
skall anvéndas fran 2019-01-01.

Morf-koden 94783 som anges for Embryonal tumoér med multilagrade roset-
ter UNS/C19MC-forandrad i senaste WHO-klassificeringen for
CNS-tumorer dr godkédnd i ICD-0/3.2 och skall anvéndas fran 2019-01-01.

Cysta, enkel intrakraniell UNS, ingér ej i I[CD-O/3 (lila boken). P.g.a. lokali-
sationen ar fordndringen anmélningspliktig och registreras som
angivits ovan.

Hjarntumorer som malignifieras ska inte registreras som ny primértumor.

Enl ENCR kan man for neuroblastom som pdvisats radiologiskt hos barn till
och med 9 ar registrera specifik morfkod. Beslut: Radiologiskt pavisat
neuroblastom registreras med diagnosgrund 8 samt specifik kod for
Neuroblastom UNS Morf-kod M95003, C24/hist 416. Detta giller for dren-
den med diagnosdatum fr.o.m. 2018-01-01.

Enl ENCR kan man registrera rontgenverifierade hjdrnstamsgliom med spe-
cifik kod. Beslut: Radiologiskt pavisat hjarnstamsgliom registreras med dia-
gnosgrund 8 samt specifik kod for gliom UNS Morfkod 93803,

C24/hist 476.
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Ryggmargen, hjGrnnerver och andra

delar av centrala nervsystemet C72

Kliniskt Iage C72 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Ryggmdarg (medulla spinalis) C72.0 C72.0 C72.0 192.2 193.1
Cauda equina (nedre delen) C72.1 C72.1 C72.1 192.2 193.1
*Luktnerv (nervus olfactorius) inkl. C72.2 C72.2 C72.2 192.0 193.0
luktbulb (bulbus olfactorius)
*Synnerv (nervus opticus) inkl C72.3 C72.3 C72.3 192.4 192.1
synnervskorsning (chiasma opticum)

Horselnery (nervus acusticus/ C72.4 C72.4 C72.4 192.0 193.0
vestibularis)
Kranialnerv UNS C72.5 C72.5 C72.5 192.0 193.0
Overvaxt fil/fran angransande c72.38 c729 C729 192.9 193.9
sublokal med okdnt ursprung
inom C70-C72.5
Centralt nervsystem UNS inkl. C72.9 C72.9 C72.9 192.9 193.9
epiduralrum
Vid flera samtidiga tumdorer med
samma morfologi och inom samma C72.8 C728 192.8 193.8

sublokal skall varje tumér registreras
med aktuell ICD-O/3 kod med
foljande dversattning

Ldigeskommentarer

OBS! For lagena C72.2, C72.3, och C72.4 ar sidoangivelse obligatorisk:

1=hoger, 2=vanster, 9=okand sida.

Alla tumorer och tumérlika tillstand redovisas som maligna.

Hjarntumdrer som malignifieras ska inte registreras som ny primartumor.
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Morfologisk typ C72 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Ependymala tumorer

Subependymom 93831 93831 481
Ependymom myxopapillért (C72.0) 93941 93913 485
Ependymom, UNS/klarcelligt/tanycytiskt 93913 93913 485
Ependymom papillart 93933 93913 485
Ependymom, RELA fusions-positivt 93963 93913 485
Ependymom anaplastiskt 93923 93923 486
Neuronala och blandade neuronala-gliala tumérer

I(Dgilirsgr'\ly%plosﬁsk neuroepitelial tumor 94130 95030 991
Gangliocytom 94920 94900 401
Gangliogliom 95051 95051 475
Gangliogliom anaplastiskt 95053 95051 475
Desmoplastiskt infantilt astrocytom 94121 95050 475
och gangliogliom

Papillér glioneuronal tumor 95091 94213 475
Glioneuronal fumar rosett-bildande 95091 94213 475
Neurocytom centralt/extraventrikulart 95061 95060 991
Paragangliom 86931 86931 441
Embryonala tumorer

CNS neuroblastom 95003 95003 416
CNS ganglioneuroblastom 94903 94903 406
gpmlessos e e e e
rhabdoida drag

Tumérer i craniala och paraspinala nerver

Acusticusneurinom (C72.4) 95600 95600 451
Schwannom UNS/cellullart/plexiformt 95600 95600 451
Schwannom melanotiskt 95601 95600 451
Neurofibrom UNS/atypiskt 95400 95400 451
Neurofibrom plexiformt 95500 95500 451
Perineurom 95710 95600 451
NS opiidiod/med pormeural 9403 95403 4se
differentiering

Mesenkymala, icke-meningeala tumérer

Hemangioblastom 921611 91611 511
Hemangiom 91200 91200 501

Morfologiska kommentarer

Morf-koden 93963 som anges for Ependymom RELA fusions-positivt i
senaste WHO-klassificeringen for CNS-tumdrer dr godkénd 1 ICD-0/3.2

och bor anvindas fran 2019-01-01.

For koder for tumoér med diagnosgrund 1 eller 2 se Morflista for ldge C71.
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CNS tumorer Alfabetisk lista

For att underlatta redovisas, forutom ldagesspecifika typ-tabeller med

grupperade morf-typer, koder fran C70, C71 och C72 i bokstavsordning.
For detaljer och kommentarer hdnvisas till respektive ldge.

Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Acusticusneurinom (C72.4) 95600 95600 451
Anaplastiskt oligoastrocytom, UNS 93823 93823 476
/]Ag/ct]%lg_sgj(dfeolgggf/rwud'\zggIlom, IDH-muterat och 94513 94513 476
Angiocentriskt gliom 94311 93803 476
Astroblastom 924303 24013 476
Astrocytom anaplastiskt, IDH-muterat/ vildtyp/ UNS 94013 94013 476
Astrocytom diffust, IDH-muterat/ vildtyp/ UNS 94003 94003 475
Astrocytom gemistocytart, IDH-muterat 94113 94003 475
Cerebelldrt liponeurocytom (C71.6) 95061 95060 991
Chordoitt gliom i fredje ventrikeln (C71.5) 94441 94003 475
CNS ganglioneuroblastom 94903 94903 406
CNS neuroblastom 95003 95003 416
Cysta enkel intrakraniell UNS 33400 33400 31
Desmoplastiskt infantilt astrocytom och gangliogliom 94121 95050 475
Dysembryoplastisk neuroepitelial tumaér (DNET/DNT) 94130 95030 991
o oo Sonl o
Ems/ré?r;agg%rnrgfsdmuIT|Iogrctde rosetter 94783 94703 436
Embryonalt carcinom 90703 90703 826
Ependymom anaplastiskt 93923 93923 486
Ependymom myxopapillért (C72.0) 93941 93913 485
Ependymom papillért 93933 93913 485
Ependymom, RELA fusions-positivt 93963 93913 485
Ependymom, UNS/klarcelligt/tanycytiskt 93913 93913 485
Gangliocytom 94920 94900 401
Gangliogliom 95051 95051 475
Gangliogliom anaplastiskt 95053 95051 475
Germinom 90643 90643 981
Glioblastom IDH-muterat 94453 94403 476
Glioblastom IDH-vildtyp/epiteloitt/UNS 94403 94403 476
Glioblastom jattecells 94413 94403 476
Gliom diffust medellinje, H3 K27M-muterat 93853 94403 476
Gliom malignt 93803 93803 476
Glioneuronal fumar rosett-bildande 95091 94213 475
Gliosarkom 94423 94423 476
Groddcellstumér blandad 20853 20853 826
Gulesdckstumor 90713 90713 826
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Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Hemangioblastom 91611 91611 511
Hemangiom 91200 91200 501
Lipom 88500 88500 721
Malign perifer nervskidetumaor (MPNST) 95403 95403 456
UNS/epiteloid/med perineural differentiering

TP53-vildtyp (C71.6)

Medulloblastom non-WNT och non-SHH 94773 94703 436
Medulloblastom storcelligt/anaplastiskt 94743 94703 436
Medulloblastom UNS/klassisk typ (C71.6) 94703 94703 436
Medulloblastom WNT-aktiverat 94753 94703 436
?ﬁ)ig_urii?(lecrgftom SHH-akfiverat och 94763 94703 436
Medulloepiteliom 95013 94703 436
Meningeal melanocytos 87280 87200 171
Meningeal melanomatos 87283 87203 176
Meningealt melanocytom 87281 87201 173
Meningealt melanom 87203 87203 176
Meningiom anaplastiskt/malignt 95303 95303 466
Meningiom angiomatdst 95340 95300 461
Meningiom atypiskt 95391 95300 461
Meningiom chordoitt/klarcelligt 95381 95300 461
Meningiom fibrost 95320 95300 461
Meningiom meningotelialt 95310 95310 461
Meningiom papillart/rhabdoitt 95383 95300 463
Meningiom psammomatost 95330 95330 461
Meningiom fransitionellt 95370 95300 461
Moget teratom 90800 90800 821
Neurocytom centralt/extraventrikulart 95061 95060 991
Neurofibrom plexiformt 95500 95500 451
Neurofibrom UNS/atypiskt 95400 95400 451

Fortsdtter pd foljande sida

KODNING | CANCERREGISTRET 2019

SOCIALSTYRELSEN



Morfologisk typ ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Oligoastrocytom, UNS 93823 93823 476
Omoget teratom 90803 90803 826
Papillér glioneuronal tumor 95091 94213 475
Paragangliom 86931 86931 441
Perineurom 95710 95600 451
Pilocytart astrocytom 94211 94213 475
Pilomyxoitt astrocytom 94253 94003 475
Pleomorft xantoastrocytom/anaplastiskt 94243 94243 475
Plexus choroideuscarcinom (C71.5) 93903 93903 26
Plexus choroideuspapillom (C71.5) 93900 93900 21
Plexus choroideuspapillom atypiskt (C71.5) 93901 93901 21
Schwannom melanotiskt 95601 95600 451
Schwannom UNS/cellullért/plexiformt 95600 95600 451
Solitér fibrés tumor (SFT)/ 88150 80000 991
hemangiopericytom grad 1

Solitér fibrés tumor (SFT)/ 88151 88001 793
hemangiopericytom grad 2

Solitér fibrés tumor (SFT)/ 88153 88003 796
hemangiopericytom grad 3

Subependymalt jattecellsastrocytom 93841 94003 475
Subependymom 93831 93831 481
Teratom 920801 920801 823
Teratom med malign fransformation 90843 90803 826
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Endokrina organ inkluderande
Skoldkortel, Binjure och Ovriga
endokrina organ och besldktade
vavnader, samt Endokrina
pancreas

Lagen C73, C74, C75 samt C25.4

Inledning

En kortel 4r en anhopning av celler som har till uppgift att producera amnen,
hormoner eller signalsubstanser, som inte har betydelse for de egna cellernas
dmnesomsittning utan paverkar andra vavnader eller organ.

En endokrin koértel, eller endokrint organ, dr insondrande, det vill sdga pro-
ducerar ett eller flera amnen som nar sina malorgan eller vdvnader genom
transport via blod eller lymfa. Beteckningen stir 1 motsats till exokrin, ut-
sondrande, som anvinds for att beteckna kortlar som avger sina produkter
genom en utforsgdng som mynnar pd en yta, sdsom spottkortlar eller svett-
kortlar. De endokrina kortlarna har som huvudfunktion att styra kroppens
dmnesomséttning.

Det sa kallade neuroendokrina systemet kan beskrivas som en samman-
koppling mellan nervsystemet och det endokrina systemet. Neuroendokrina
celler paverkas av signaldimnen fran nerver eller neurosekretoriska celler och
avger dérefter sina hormoner. I det neuroendokrina systemet ingar till exem-
pel hypotalamus, hypofysen, skoldkorteln, konskortlarna och binjurarna. 1
manga av kroppens viavnader och organ, till exempel lungor och magtarmka-
nal, finns spridda, enskilt liggande neuroendokrina celler som alltsé inte bil-
dar avgriansande organ.

Endokrina tumoérer i endokrina organ registreras pa dessa organs ldgen. De
neuroendokrina tumdrer som uppkommer fran enskilda neuroendokrina cel-
ler i Ovriga organ registreras pa dessa lagen. Terminologin for de neuroendo-
krina tumorerna dr vansklig dd@ WHOs klassifikationer inte &r helt samord-
nade i sina rekommendationer.

Pancreas har bade en endokrin och en exokrin del, och endokrina pancre-
astumorer registreras pa C25.4, pancreas endokrina/insuléra del.

Aktuell WHO-klassifikation; WHO Classification of Tumours of En-
docrine organs, utkom 2017, och behandlar tumorer fran hypofys, skoldkor-
tel, biskoldkortel, binjurens bark och mérg samt paraganglier och pancreas
endokrina delar.

Det nationella virdprogrammet for Skoldkortelcancer dr under revision
2018 och hér har gar man over till tumorindelningen fran senaste WHO.

Hypofystumdorer har ett eget kvalitetsregister. KVAST-dokumenten for
Thyreoidea och Parathyreoidea dr sedan 2004 och 2006.
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Enligt géllande foreskrift skall alla tumdrer med endokrin aktivitet regi-
streras men for adenom, som ju dr benigna, finns sarskilda regler;

+ skoldkorteladenom registreras inte oavsett om aktivitet finns
* biskoldkorteladenom registreras oavsett om aktivitet finns
* binjurebarksadenom registreras vid pavisad aktivitet, annars inte

* hypofysadenom registreras oavsett aktivitet pa grund av att de sitter i skall-
halan

Skoldkortel (Thyreoidea) C73

Kliniskt Iage C73 ICD-0/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Skoldkdrteln (thyreoideal) C73.9 C73.9 C73 193.9 194
Morfologisk typ C73 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Follikuldra borderlinetumérer
Follikuldr tumér oklar malignitetspotential UMP 83351/b 83301/b 093/b

Follikuldr tumér/ thyreoideatumér vdaldifferentierad

oklar malignitetspotential 83481/b 83301/ 093/b

Follikulér tumor icke-invasiv med papillérlika

kémor (NIFTP) 83491/b 83301/b 093/b

Hyaliniserande trabekuldr tumér 83361/b 83301/b 093/b
Papilldr cancer (PTC)

Papillart thyreoideacarcinom/ papillér cancer 82603 82603 096
Papillart thyreoideacarcinom follikuldr variant 83403 83403 096
Papillart thyreoideacarcinom kapslad variant 83433 82603 096
Papillért mikrocarcinom 83413 82603 096
I(:I"(T:glillggnluh)yreoideocorcinom cylindercellsvariant 83443 82603 096
Papillart thyreoideacarcinom onkocytdr variant 83423 82603 096

Follikuldr cancer (FTC)
Follikulart thyreoideacarcinom /follikuldr cancer

UNS 83303 83303 096
Follikulart thyreoideacarcinom minimal invasion 83353 83303 096
Follllfu!orf thyremdeocorcmom kapslad 83393 83303 096
angioinvasiv

Follikulart Thwgmdegcoraom vid/omfat- 83303/0 83303 096
tfande/massiv invasion

Onkocytdr cancer / Hirtlecellscancer

Hurt{ecellscorcmom/ onkocytér cancer/ 82903 82903 096
oxyfil cancer

Medulidar cancer/ blandad

Medullart thyreoideacarcinom/C-cellscarcinom 83453 85113 186
Thyreoideacarcinom blandat medulldrt follikullart 83463 80203 196
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Morfologisk typ C73 ICD-O/3  ICD-O/2  C24/hist

Lagt differentierade thyreoideacarcinom
Thyreoideacarcinom I&gt differentierat/ trabekuldrt/

insuldrt /solitt 83373 81403 096
.T.hyre0|deocorcmom anaplastiskt/ odifferentierat/ 80203 80203 196
jattecells/ pleomorft

Ovriga carcinom

Mucoepidermoitt carcinom 84303 84303 076
Mu;oegdermoﬁ‘r carcinom, skleroserande med 84303 84303 076
eosinofili

Mucindst carcinom 84803 84803 096
Skivepitelcarcinom 80703 80703 146
Thymusderiverade eller thymusliknande tumoérer

Spolcellig epitelial tumdr med thymuslik 85883 80103 196

differentiering/ SETTLE (Spindle epithelial tumour
with thymus-like elements)

Thymuscarcinom intrathyreoidalt/ med 85893 80103 196
thymusliknande differentiering / CASTLE
(Carcinoma showing thymus-like elements)

Ovriga tumérer
Teratom omoget G2 90801/b 90801/b 823/b

Teratom malignt G3 90803 90803 826

Morfologiska kommentarer

I det nya vardprogrammet anpassas indelningen till den aktuella WHO-
klassifikationen. Indelningen har forandrats timligen omfattande, delvis pa
grund av molekylarbiologiska framsteg, och en del dldre beteckningar och
grupperingar dr numera obsoleta och bor undvikas.

Foljande huvudgrupper tas fram;

* Follikuldra borderline tumorer (réknas inte som cancer, koder slutar pa /1).
* Papillér cancer

* Follikuldr cancer

* Onkocytér cancer

* Medulldr cancer

* Blandad medullédr och follikuldr cancer

» Lagt differentierad cancer

* Anaplastisk cancer

Adenom kan féorekomma i flera varianter men registreras inte for thyreoidea.
Follikuliirt thyreoideacarcinom indelas i olika varianter med hénsyn till in-
vasionsmonstret. For att skilja UNS varianten frdn varianten med omfattande
("widely”) invasion laggs /0 till som sjatte siffra. Detta giller sedan 2014-01-
01, och &r viktigt for kvalitetsregistret.

Lagt differentierade tumortyper;

I begreppet lagt differentierat thyreoideacarcinom inryms varianter som
tidigare beskrevs som bade papillédra och follikuldra lagdifferentierade
tumorer.
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For anaplastisk thyreoideacancer rekommenderas 1 WHO-klassifikationen
koden ICD-0/3 80203 Carcinom odifferentierat, UNS och inte koden for
ICD-0/3 80213 Carcinom, anaplastiskt UNS. Begreppet jittecellscarcinom
hinfor 1 thyreoidea till anaplastiskt thyreoideacarcinom och kodas som det.
Ovriga carcinom;

Skivepitelcarcinom kan forekomma men ir mycket ovanligt. Ovriga thyre-
oideacancrar kan ha omraden med skivepiteldifferentiering, men skall da re-
gistreras med sin huvudtyp. Uteslut att det inte ror sig om metastas eller
spridning fran annat lige i niromradet. Aven primir mucinds thyreoide-
acancer ir mycket ovanligt.

Thymusderiverade eller thymusliknande tumoérer;

Under lige Thymus/C37 finns angivet att alla thymom, dven de som utgar
fran ektopisk thymusvavnad, skall registreras pa ldge C37, vilket giller
ektopiskt thymom i thyreoidea. Daremot finns tva tumérer med thymuslik-
nande morfologi.

Vid mjukdelstumorer/sarkom héinvisas till mjukdelsliaget for koder.
Paragangliom kan patréffas men anses utga fran nirliggande paraganglier
och kodas pa lige C75.5.

Hematologiska tillstind kan dven manifesteras i thyreoidea, dessa
tumorsjukdomar registreras enligt sina regler.

Binjure (Glandula suprarenalis) C74

Kliniskt Iage C74 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7

Bark (cortex) C74.0 C74.0 C74.0 194.0 195.0

Marg (medulla) C74.1 C74.1 C74.1 194.0 195.0

Binjure, UNS C74.9 C74.9 C74.9 194.0 195.0
Ldgeskommentarer

OBS! Sidoangivelse ar obligatoriskt for ldget; 1=hoger, 2=vénster, 9=oként.

Binjuren har ett yttre skikt och en inre kdrna som ar uppbyggda av olika
celltyper med olika endokrin aktivitet. Det yttre skiktet, barken, producerar
steroidhormoner som kortisol, aldosteron och hormoner relaterade till man-
ligt konshormon. Det inre skiktet, médrgen, har ett annat embryologiskt
ursprung och bestar av celler som niarmast dr av nervcellstyp. Dessa celler
reagerar pa grund av sitt kemiska innehall med omgivningen och ger upphov
till en fargreaktion, de kallas darfor chromaffina. I margen produceras adre-
nalin och noradrenalin som &r centrala for kroppens stresshanteringssystem.
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Morfologisk typ C74 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist

Barkspecifika tumérer C74.0

Binjurebarksadenom/ adenom 83700 83700 091
Binjurebarkscarcinom/ carcinom 83703 83703 096
Kénslist-stromala tumaorer 85901 85901 056

Margspecifika tumorer C74.1

Feochromocytom sammansatt/UNS 87003 87003 446
Neuroblastom 925003 95003 416
Ganglioneuroblastom nodulart/blandat 94903 94903 406
Ganglioneurom 94900 94900 401

Morfologiska kommentarer
Alla tumorer redovisas som maligna.

Barken och mérgen har olika tumdrtyper och dven om det inte ar specificerat
tydligt i anmélan om tumoren kommer fran bark eller mirg kan l4get forut-
sdttas. De margspecifika tumorerna ér av nerveellsliknande ursprung men 1
barken finns inte dessa.

For binjurebarkadenom skall enbart adenom med péavisad hormonell aktivi-
tet registreras. Dessa kan vara Conn-tumorer (aldosteronproducerande),
Cushing tumérer (cortisolproducerande) eller tumdrer som producerar derivat
av manligt eller kvinnligt konshormon. Sa kallade ”incidentalom”, adenom
utan kliniska tecken pa aktivitet som upptickts som bifynd vid radiologisk
undersokning eller obduktion registreras inte.

Notera att carcinom 1 binjuren alltid utgér fran barken.

Feochromocytom dr egentligen ett specifikt namn for paragangliom upp-
kommet i binjuremirgen. Namnet hanfor till tumdrens brunaktiga farg. Tidi-
gare delades feochromocytom in i maligna och benigna, beroende pa bland
annat storlek, men i den aktuella klassifikationen riknas alla feochromocy-
tom ha viss metastatisk potential och endast koden som slutar pa /3 ar nu-
mera relevant. Det finns en ospecifik och en sammansatt variant, men de har
samma kod. Det har funnits manga synonyma beteckningar (till exempel
feochromoblastom och chromaffint paragangliom) men dessa 4r omoderna
och bor undvikas.

Neuroblastiska tumorer uppkomna i mérgen delas in i olika varianter bero-
ende pa ingadende komponenter av primitiva nervceller och neuronala stodje-
strukturer, ddr neuroblastom dr mer primitivt och de andra varianterna inne-
haller mogna, gangliecellsliknande cellkomponenter.

Enligt ENCRs riktlinjer kan radiologiskt upptickta neuroblastom hos barn till
och med 9 ars dlder registreras med diagnosgrund 8 och den specifika
Morf-koden 95003, C24/hist 415. Detta tillimpas fran och med 2018-01-01.
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Ovriga endokrina kértlar och dérmed
beslaktade vavnader C75

Kliniskt Iage C75 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Biskoldkortel . C750 €750  C750 1941 1951
(glandula parathyreoideaq)

Hypofys, inkl Rathkes ficka C75.1 C75.1 C75.1 194.3 195.3
Hypofysgang . c752  C752 €752 1917 1930
(ductus craniopharyngeailis)

Tallkottkértel (corpus pineale) C753 C753 C753 194.4 193.0
Caroftiskroppen (glomus caroticum) C75.4 C75.4 C75.4 194.5 195.7

Paraganglier inklusive aortic body

. C75.5 C75.5 C75.5 194.6 195.7
and glomus jugulare

Mulfifokal lokalisation C75.8 C75.8 C75.8 194.8 195.8
Endokrin kortel, UNS C75.9 C75.9 C75.9 194.9 195.9
Ldgeskommentarer

Paraganglier dr anhopningar av celler som hérstammar fran neurallisten, det
vill sdga ar nervcellsliknande. Paraganglier finns spritt 1 anslutning till indl-
vorna. Binjurarnas marg ar egentligen paraganglier och ibland anvénds indel-
ningen adrenala och extra-adrenala paraganglier. De delas ocksé in i sympa-
tiska, som har chromaffina celler och endokrin funktion, och parasympatiska
paraganglier med non-chromaffina glomusceller och chemodetektorfunktion.
Det vill sdga sympatiska paraganglier producerar hormonellt aktiva &mnen
och parasympatiska paraganglier analyserar sin omgivning avseende till ex-
empel syrgastryck eller salthalt. Vissa storre paraganglier har egna namn.
Glomus jugulare, ett parasympatiskt paraganglion, kodades tidigare felaktigt
1 ICD-0/2 pa C75.9 med dess oversittningar for [CD9 och ICD7.

Endokrina tumorer utgaende fran pancreas 6-celler/endokrina pancreas regi-
streras inte under C75 utan hor till C25.4. Endokrina tumorer i dggstockar,
testiklar, thymus eller skoldkortel registreras pa respektive lagen.

Multifokal lokalisation anvénds vid manifestationer av tumdrsyndrom med
multipla endokrina neoplasier, saisom MENI-II och familjért paragang-
liom/feochromocytom syndrom.
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Morfologisk typ C75 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Biskoldkortel (parathyreoidea) C75.0

Adenom 81400 81400 091
Carcinom/ adenocarcinom 81403 81403 096
Hypofys, Rathkes ficka och hypofysgang C75.1 och C75.2

Hypofysadenom och 6vriga pituicytdra tumérer C75.1

Cysta, enkel intrakraniell UNS 33400 33400 031
gﬁﬁgﬁgﬁgﬁ? UNS/ inkl dubbeladenom och 82720 81400 091
glizfrés:éjeenom laktotropt adenom/ prolaktinpro- 82710 82710 091
Hypofyscarcinom 82723 81403 096
Nevuronala och paraneuronala hypofysara tumoérer C75.1

S:r:gliocy’rom och blandat gangliocytom/ ade- 94920 94900 401
Paragangliom hypofysart/ sellart 86933 86933 441
Neurocytom 95061 95060 991
Neuroblastom sellért 95003 925003 416
Tumoérer fran hypofysens posteriora del C75.1

Pituicytom 94321 94003 475
Pituitoblastom (&ldre synonym embryom) 82733 90803 826
Granularcellstumér sellar 95820 95801 683
Onkocytom spolcells 82900 82900 091
Ependymom sellart 93911 93913 485
Hypofysdra groddcelistumérer C75.1

Choriocarciom 921003 91003 806
Embryonalt carcinom 90703 90703 826
Germinom 90643 90643 981
Groddcellstumér blandad 920853 20853 826
Gulesackstumaor 90713 90713 826
Teratom UNS 90801 90801 823
Teratom moget 90800 90800 821
Teratom omoget 90803 90803 826
Teratom malign transformering 920843 90803 826
Hypofysdra gangreststumérer C75.2

Craniofaryngiom 93501 93501 881
Craniofaryngiom adamantinomatost 93511 93501 881
Craniofaryngiom papill&rt 93521 93501 881

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ C75 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Tallkottkorteln (corpus pineale) C75.3

Pinealom 93601 93601 981
E’Lngeol parenkymal tumar av intermedidr differentie- 93623 93623 986
Pineoblastom/ malignt pinealom 93623 93623 986
Pineocytom 93611 93601 981
Papillér fumar i pinealregionen 93953 93623 986
Germinom 920643 920643 981
Carotiskroppen (glomus caroticum) C75.4

Paragangliom carofiskropp 86923 86921 441
Paraganglier (6vriga extraadrenala) C75.5

Paragangliom carofiskropp/glomus caroticum 86923 86921 441
Paragangliom jugulotympaniskt/jugulart 86903 86901 441
Paragangliom vagalt/laryngealt/sammansatt 86933 86931 441
Paragangliom sympatiskt 86933 86931 441
Paragangliom, gangliocytiskt 86830 86801 441
Paragangliom, aortakropp/glomus aorticum 86913 86911 441
Paragangliom, glomus jugulare 86903 86901 441
Paragangliom, UNS i annat I&ge 86803 86803 446
Kemodektom/extraadrenalt paragangliom, UNS 86933 86931 441
Multifokal lokalisation C75.8

Familjér kromaffinomatos 87000 87000 441
MEN [ och i 83601 87000 441
Endokrin kortel UNS C75.9

Adenom, UNS 81400 81400 091
Gastrinom 81533 81533 446
Glukagonom 81523 81523 446

Morfologiska kommentarer

Enligt aktuell klassifikation rekommenderar WHO inte de specifika koderna
for parathyreoideatumdrer. Notera att hyperplasi i parathyreoidea inte ar en

tumor och inte skall registreras.

Hypofysadenom registrerades tidigare med den ospecifika koden for ade-

nom Morf 81400. Fran 2018-01-01 anvinds den specifika koden Morf

82720. Hypofysadenom klassificerades tidigare utifran sin forméga att ta upp
histologiska farger samt kliniskt pavisad hormonproduktion. I aktuell klassi-

fikation definieras tumorerna utifran immunhistokemisk profil, och en del av
de dldre begreppen forsvinner ur bruk. Endast laktotropt/prolaktinproduce-

rande adenom har en egen kod Morf 82710.

Diagnosgrund 8 (annan laboratorieundersdkning) ér tilldtet som underlag for
registrering av specificerad Morf-kod och C24/hist for Hypofystumorer.
Detta infordes i Hypofysregistret fran 2003. Vid senare inkommet PAD kor-
rigeras diagnosgrunden. Morfologin korrigeras endast om en mer specifik

diagnos finns i patologiutlatandet.
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I hypofysomradet/sella turcica kan mjukdelstumorer samt stodjevavnadstu-
morer inklusive meningiom pétraffas. Koder for dessa finns under respektive
lage och dessa utgar i princip inte fran hypofysen per se, utan registreras pa
respektive lige. Aven hematologiska tillstind kan manifesteras hir, dessa re-
gistreras enligt sina specifika regler.

Pinealom ir en dldre, mer 6vergripande, term for tumor i tallkottkorteln och
bor undvikas 1 modern diagnostik. I tallkottkorteln kan dven finnas gliala tu-
morer.

I den aktuella WHO-klassifikationen rekommenderas en egen kod for
jugulotympaniska paragangliom Morf 86903, medan alla 6vriga har koden
Morf 86933. En rad paraganglietumdrer har sedan tidigare specifika koder,
vilka listas ovan for fullstaindigheten. Gangliocytiskt paragangliom kan
forekomma pa flera lokaler och registreras pa sin faktiska forekomst.

Under multifokal lokalisation listas ett par exempel pa tumorsyndrom med
multipel endokrin neoplasi som har egna koder.

Under endokrin kortel UNS listas ett par exempel pd endokrina tumdrer
som kan uppkomma pa andra lokaler, da vanligen med ursprung i enskilda
neuroendokrina celler eller cellanhopningar.

Bukspottkdortelns

endokrina/neuroendokrina del
Lage C25.4

Inledning

For bakgrund avseende kortlar, insondring och utsondring hénvisas till Inled-
ningen for huvudstycket for Endokrina organ.

Bukspottkorteln (pancreas) har bade en endokrin, inséndrande, och en
exokrin, utsondrande del. For den exokrina delen hinvisas till redovisningen
for lage C25 bland bukorganen.

Volymmassigt domineras bukspottkorteln av just spottkorteldelen, vilken
producerar &mnen som deltar i matsmiltningen och som utsdéndras genom en
utforsgang till tunntarmen. Insprangt som sma bollar av celler utan kontakt
med utforsgangssystemet finns de endokrina ”6arna”, ’insulae” pa latin.
Dessa kunde tidigt i histologins historia utskiljas som stora prickar av celler
med avvikande utseende i den &vriga vivnaden. O-cellerna producerar sma
peptidhormoner som dr av betydelse for amnesomséttningen, dir det mest
allmént kdnda fatt sitt namn av 6n, insulin!

Endokrina pancreas tumdrer behandlas i det Nationella vardprogrammet
for Neuroendokrina buktumoérer (GEP-NET) dér version 2.0 dr ute pa sin
andra remissrunda under hosten 2018. Gillande KVAST-dokumentet inklu-
derande dessa tumorer dr “Endokrina tumorer i mag-tarmkanal och pancreas”
vilket antogs 2018-03-13. I KVAST-dokumentet papekas att klassifikationen
av neuroendokrina tumdrer skiljer sig at mellan olika organsystem, men att
man i den senaste WHO-klassifikationen har en gemensam klassifikation for
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neuroendokrina tumdrer utgdende frdn mag-tarmkanalen. Enligt nu géllande
synsétt har samtliga neuroendokrina tumorer fran mag-tarmkanalen malign
potential. Dessa omfattas darfor av stadieindelning enligt TNM (8:e uppla-

gan, 2017).

Neuroendokrina tumdrer kan inga i familjara tumorsyndrom som MEN-1,

von Hippel-Lindau, neurofibromatos-1 och tuberds skleros.
Rékning av andelen celler i tumoren som é&r i delningsfas métt med im-
munhistokemisk fargning for ett protein relaterat till cellcykeln som heter

Ki-67 har stor vikt diagnostiken av dessa tumortyper.

Alla tumorer pé lage C25.4 redovisas som maligna.

Bukspottkdrteln endokrin
del/Langerhanska éarna

Kliniskt Iage C25.4 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
%SQSSLES'EZIOO%O;Z‘ZHSOS) C25.4 C25.4 C25.4 157.4 195.5
For kommentar om multifokalt 14ge se tabell C25.
Morfologisk typ C25.4 ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Tumorer utan angiven hormonproduktion
gliuerlcljszrgi%l;rir:r mikroadenom pancreatiskt/ 81500 81500 091
Neuroendokrin tum&r/NET G1 82403 82403 086
Neuroendokrin tumor/NET G2 82493 82403 086
Neuroendokrin tumor/NET G3 82463 80203 196
Neuroendokrint carcinom/NEC G3 82463 80203 196
Neuroendokrint carcinom/NEC, smdcelligt 80413 80413 196
Neuroendokrint carcinom/NEC, storcelligt 80133 80123 196
Tumorer med angiven hormonproduktion
ACTH-producerande neuroendokrin tumér/NET 81583 81503 096
Gastrinproducerande NET/gastrinom 81533 81533 446
Glukagonproducerande NET/glukagonom 81523 81523 446
Insulinproducerande NET/insulinom 81513 81513 096
Serotoninproducerande NET 82413 81503 096
Somatostatinproducerande NET/somatostatinom 81563 81503 096
VIP-producerande NET/vipom 81553 81533 096
Blandade tumérer
Neuroendokrin-nonneuroendokrin tumaor blandad MINEN 81543 81503 096

(tidigare MANEC)
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Morfologiska kommentarer C25.4

Neuroendokrina tumdrer i pancreas delas in i neuroendokrina tumo-
rer/NET/Pan-NET, vilka raknas som hogt differentierade och neuroendokrin
cancer/NEC/Pan-NEC, lagt differentierad neuroendokrin neoplasi i pancreas.
NEC delas i sin tur in i en storcellig och en smacellig variant.

Vidare anvinds en gradering, G1-3 baserad pa cellernas vixtsitt/cellmorfo-
logi samt proliferationsindex métt genom rékning av Ki-67 positiva celler vid
immunfiargning samt mitoshalt/mitosindex. Rédkningen av Ki-67 positiva cel-
ler sker i ett stort antal celler och helst med hjélp av digital bild och/eller
bildigenkénningsmjukvara.

Tumorerna delas ocksa in i huruvida de icke hormonproducerande (icke-
funktionella), hormonproducerande (funktionella) och vilket hormon som i s
fall produceras. I de fall ddr tumoren har en kdnd hormonproduktion skall tu-
moren kodas med den specifika koden. Notera att NEC och den hogsta gra-
den av NET ar G3 och har samma ICD-0/3 kod. Nedan beskrivs forhdllandet
mellan tumortyp, grad och proliferationsmaétt.

. " . . Morf-kod
Tumortyp Diff-grad Grad Ki-67 Mitosindex ICD-0/3
Neuroendokrin fumar Hogt differentierad  G1 <3%  <2/I0HPF 82403
NET/ Pan-NET 9 °
Neuroendokrin fumor Hogt differenfierad G2 3-20%  2-10/10HPF 82493
NET/ Pan-NET 9 °
Neuroendokrin fumor Hogt differentierad  G3  >20%  >20/10HPF 82463
NET/Pan-NET 9 °
Neuroendokrin cancer o . .

NEC/Pan-NEC Lagt differentierad  G3 >20%  >20/10 HPF 82463
Newroendoklin cancerNEC/ - 4ot differentierad  G3  >20%  >20/10HPF 80413

Pan-NEC smacellig

Neuroendokrin cancer NEC/

Pan-NEC storcellig Lagt differentierad G3 >20%  >20/10HPF 80133

NET G1 och G2 bendmndes tidigare ofta carcinoid, dven i pancreas.

For bukspottkorteln skall enligt senaste WHO klassifikationen och det nya
vardprogrammet begreppet MANEC ersittas med MiNEN (Mixed neuroen-
dokrin och non-neuroendokrin neoplasi). For att begreppet skall kunna an-
vindas méste den minsta tumdrkomponenten vara minst 30 %, oavsett om
det dr den neuroendokrina eller icke-neuroendokrina.
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Ofullstandigt angivet ldge C76

Kliniskt Iage C76 ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Icke ndrmare §peC|f|cero<oj lokalisation i C76.0 C76.0 C76.0 195.0 199 1
huvudet, i ansiktet eller pa halsen

Iclie né}rmore speecmc"erod lokalisation i C76.1 C76.1 C76.1 195.1 1992
brosthdlan eller pd bréstkorgen (thorax)

Icke ndrmare specn‘!.cerod lokalisation i C76.2 C76.2 C76.2 195.2 199 3
bukhdlan eller bukvé&ggen

kae ndrmare speaﬂgerod Iﬁokollsohon i C76.3 C76.3 C763 195.3 199 4
lilla b&ckenet samt klinkor, ljumskar mm

Incke ndrmorg speaﬂgerod Iokollso’r]on i C76.4 C76.4 C76.4 195.4 199.5
Ovre extremiteterna, inkl skulderregionen

Icke normore‘specmc‘erod [9kohsohon i C765 C765 C765 195.5 199.5
nedre extremiteterna inkl hdfterna

Icke specificerad lokalisation inkl rygg.

flank och bal, UNS C76.7 C76.7 C76.7 195.9 199.9
Overgripande vaxt i annan och/eller C768 C76.7 C76.7 195.9 199 9

ofullst&ndigt angiven lokalisation

Ldiigeskommentarer

Dessa ldgen skall helst undvikas. Om ndgon typ av ldgesangivelse finns an-
vind ospecifikt lage under detta ldge i forsta hand, som exempelvis C26 for
ospecifikt ldge 1 gastrointestinalkanalen.

Till dessa ldgen skall dven foras tumorer, dér histologisk eller cytologisk be-
domning saknas. Dessa skall ha Morf-kod 80003.

Vid misstdnkt malignitet skall Morf-koden vara 80001/b.

Mjukdelssarkom med okénd primérlokal far ej registreras pa lage C76 utan
skall registreras pa lage C49.

Maligna lymfom med okind primér lokal far ej registreras pa lige C76 utan
skall registreras pa lage C80.9.

Gynekologiska diagnoser kan forekomma pa detta ldge, vanligen inrapporte-
rade via kvalitetsregister. For specifik morfologi se lige C56.

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2
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Lymfkortel C77

Liiget anviinds endast for lymfom, primdira i denna lokal

Kliniskt Iage C77 ICD-O/3 ICD-O/2

Huvud, ansikte och hals C77.0 Se lymfomkapitel
Intratorakalt C77.1 Se lymfomkapitel
Intfraabdominellt C77.2 Se lymfomkapitel
Axill och 6vre extremitet C77.3 Se lymfomkapitel
Ljumske och nedre extremitet C77.4 Se lymfomkapitel
B&cken C77.5 Se lymfomkapitel
Lymfk&rtlar i multipla kroppsregioner C77.8 Se lymfomkapitel
Lymfkértel UNS C77.9 Se lymfomkapitel

Ldgeskommentarer

Fram till och med ICD-0/2 registrerades tumorer i lymfkortlar, sekunddra
eller utan nirmare specifikation pad detta liige. Lymfom och sarkom exklu-
derades och registrerades pa respektive lige.

For oversittning till [CD-0/2, ICD9 samt ICD7, se lymfomkapitlet.

Om ursprungslokalisationen for lymfomet ar lymfkortlarna, registreras pa
lage C77. .

Om ett lymfom engagerar lymfkortlar i flera olika omraden, registreras pa
lage C77.8 (lymfkdrtlar i multipla kroppsregioner).

Lymfom ej lokaliserade till lymfkortlar registreras pa ursprungslokalisat-
ionen. Om ingen lokalisation anges for ett extranodalt lymfom registreras det

pa lage C80.9 (okdnd ursprungslokalisation).

For morfologisk typ se listan 6ver maligna lymfom.
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Malign tumor med okand primdar
lokalisation C80 (C77-C80)

Liiget anviinds for sekundira maligna tumaorer/metastaser diir
primdrtumorens lige dir oklart/okiint.

Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7
Okdnd primdr lokalisation

Ospecificerad lokalisation C80.9 C80.9 C80 199.1 199.9
Multifokal lokalisation, ospecificerad C80.9 C80.9 C80 199.0 199.9
Lever UNS, oklart om primdr/sekundér C80.9 C22.9 C22.9 155.2 156
Lunga eller pleura UNS, oklart om C80.9 C39.8 C39.8 165.9 163
primdar/sekundar

Sekunddr malign tumor i lymfkortel

Huvud, ansikte och hals C80.9 C77.0 C77.0 196.0 199.9
Intratorakalt C80.9 C77.1 C77.1 196.1 199.9
Infraabdominellt C80.9 C77.2 C77.2 196.2 199.9
Axill och &vre extremitet C80.9 C77.3 C77.3 196.3 199.9
Ljumske och nedre extremitet C80.9 C77.4 C77.4 196.5 199.9
Backen C80.9 C77.5 C77.5 196.6 199.9
Lymfkortlar i multipla kroppsregioner C80.9 C77.8 C77.8 196.8 199.9
Lymfkortlar UNS C80.9 C77.9 C77.9 196.9 199.9
Sekunddr malign ftumér i andnings- och matsmdltningsorganen

Metastasilunga C80.9 C78.0 C78.0 197.0 199.9
Metastas i mediastinum C80.9 C78.1 C78.1 197.1 199.9
Metastas i lungséck (Cyt med maligna C80.9 C78.2 C78.2 197.2 199.9
celleri pleuravétska kaniregel

prelimindrregistreras pd 1adge C34)

fgf;ﬁgﬁ';;;:g;i“h ospecificerade C80.9 C783 c783 1973 199.9
Metastas i tunntarm C80.9 C78.4 C78.4 197.4 199.9
Metastas i tjocktarm och éndtarm C80.9 C78.5 C78.5 197.5 199.9
:gterg:‘;;‘fli;ﬁggm:%‘;fh C809  C786  C786 1976 1999
Metastasilever C80.9 C78.7 C78.7 197.7 199.9
Metastas i andra ospecificerade C80.9 Cc78.8 C78.8 197.9 199.9

matsmaltningsorgan

Tabellen fortsdtter pd foljande sida
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Kliniskt Iage ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD? ICD7

Sekunddr malign ftumér med andra |
okalisationer

Metastas i njure och njurb&cken C80.9 C79.0 C79.0 198.0 199.9

Metastas i urinbldsa och andra

. - - C80.9 C79.1 C79.1 198.1 199.9
specificerade urinorgan, urinorgan UNS
Metastas i huden C80.9 C79.2 C79.2 198.2 199.9
Metastas i hjarnan och hjérnhinnor C80.9 C79.3 C79.3 198.3 199.9

Metastas i andra och ospecificerade

C80.9 C79.4 C79.4 198.4 199.9
delar av nervsystemet

Metastas i ben och benmarg C80.9 C79.5 C79.5 198.5 199.9
Metastas i ovarium C80.9 C79.6 C79.6 198.6 199.9
Metastas i binjure C80.9 C79.7 C79.7 198.9 199.9

Metastas i andra specificerade

S C80.9 C798 C798 198.9 199.9
lokalisationer

Ldigeskommentarer
Mjukdelssarkom med okénd primérlokal far ej forekomma pé lage C80.9,
dessa registreras pa lage C49.

Lymfom ej lokaliserade till lymfkortlar registreras pa ursprungslokalisat-

ionen. Om ingen lokalisation anges for ett extranodalt lymfom registreras det
pa lage C80.9.

Variationerna &r stora. Flertalet utgores av metastaserande epiteliala tumorer
(carcinom).

For komplett lista 6ver morfologiska koder, se WHO ICD-0/3.2.
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Hematopoetiska och Retikuloendoteliala systemet
(leukemier och leukemiliknande tillstand exkl. maligno
lymfom) C42

I vissa fall s& gor den inrapporterande kliniske ldkaren den mikroskopiska beddmningen, som da blir del av klinikanmaélan. I dylika
fall skall

diagnosgrund 8 anvéndas tillsammans med relevant Morf-kod.

Morf-kod 80003 far ej anvidndas pa ldge C42. Pseudolymfom registreras ej.

OBS! For enkelhetens skull har samtliga leukemier forts till ICD-7 nedan;

Emellertid klassificeras de “klassiska” leukemierna, dvs. de som var definierade i mitten pa 1970-talet, egentligen enligt ICD-8,
som dé borjade anvédndas 1 svenska cancerregistret.

KODNING | CANCERREGISTRET 2019 125
SOCIALSTYRELSEN



126

Forts C42

Morf-kod Morf-kod

ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-0/3 Bendmning ICD-0O/3 ICD-0/2 C24/hist
Leukemi, UNS

207.9 208.9 C95.9 C42.1 Leukemi, UNS 98003 98003 296

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Odifferentierad akut leukemi/ 98013 98013 296
akut blastleukemi UNS

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Bifenotypisk akut leukemi/ 98053 98013 296
bilinjar akut leukemi

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Mixed phenotype acute leukemia with 98063 98013 296
1(9:22)(034;911.2); BCR-ABL1

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Mixed phenotype acute leukemia with 98073 98013 296
t(v;11923); MLL rearranged

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Mixed phenotype acute leukemia, 98083 98013 296
B/myeloid, NOS

207.0 208.0 C95.0 C42.1 Mixed phenotype acute leukemia, 98093 98013 296

T/myeloid, NOS
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Lymfatisk leukemi
204.9 204.9 C91.9 C42.1 Lymfatisk leukemi, UNS 98203 98203 206
204.1 204.1 C91.1 C42.1 1)Kronisk lymfatisk leukemi KLL, B-cells typ eller UNS 982336 982336 206
204.1 204.1 C91.1 C42.1 Kronisk lymfatisk leukemi KLL, T-cells typ 982335 982335 206
204.9 204.9 C91.7 C42.1 Burkittleukemi, FAB L3 98263 98263 206
204.9 204.9 C91.5 C42.1 Adult T-cellsleukemi (HTLV-1 positiv) alla varianter 98273 98273 206
204.9 204.9 C91.7 C42.1 Granuldr lymfatisk leukemi, T respektive NK cellstyp, T-LGL 98313 98203 206
204.9 204.9 C91.3 C42.1 Prolymfocytleukemi, UNS 98323 98253 206
204.9 204.9 C91.3 C42.1 B-prolymfocytleukemi 98333 982536 206
204.9 204.9 C91.3 C42.1 T-prolymfocytleukemi 98343 982535 206
204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor cell lymfoblastleukemi UNS 98353 98213 206
(akut lymfatisk leukemi (ALL), UNS, FAB L1,L2)
204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastleukemi 98363 982136 206

DKronisk lymfatisk leukemi (KLL), med Morf-kod 98233, anvindes under perioden 2005-2011. Fran och med 2012-01-01
specificeras B-cells typ/ UNS eller T-cells typ.
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod

ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Lymfatisk leukemi

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastieukemi 98123 982136 206
1(9:22)(934:911.2); BCR-ABL1

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastieukemi 98133 982136 206
t(v;11923); MLL rearrangerad

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastieukemi 98143 982136 206
1(12;21)(p13;922); TEL-AML1 (ETV6-RUNXT)

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastieukemi 98153 982136 206
med hyperdiploidi

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastleukemi 98163 982136 206
med hypodiploidi (hypodiploid ALL)

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastleukemi 98173 982136 206
1(5;14)(a31,932); IL3-IGH

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastleukemi 98183 982136 206
t(1;19)(a23;p13.3); E2A-PBX1 (TCF3-PBX1)

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor B-cell lymfoblastieukemi, BCR-ABL1 liknande 98193 982136 206

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Prekursor T-cell lymfoblastleukemi 98373 982135 206

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Akut lymfatisk leukemi ALL, B-cells typ, FAB L3 983536 982136 206

204.0 204.0 C91.0 C42.1 Akut lymfatisk leukemi ALL, T-cells typ 983535 982135 206
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod

ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Akut myeloisk leukemi

207.2 207.0 C94.0 C42.1 Akut erytroid leukemi/ akut erytroblastleukemi UNS 98403 98403 286

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi (AML), UNS 98613 98613 226

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 98653 98613 226
1(6;9) (023;934); DEK-NUP214

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 98693 98613 226
inv(3)(021926.2) eller 1(3;3)(q21;926.2); RPN1-EVI1

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi (megakaryoblastisk) med 99113 98613 226
1(1;22)(p13;q13); RBM15-MKL1

205.9 205.3 C92.3 RL 2)Myelosarcom/ Granulocytsarcom/ Chlorom 99303 99303 226

205.9 205.9 C92.4 C42.1 Akut promyelocytleukemi, 98663 98663 296
FAB M3, t (15;17) (922;911-12)

205.9 205.9 C92.5 C42.1 Akut myelomonocytleukemi (AMML), FAB M4 98673 98673 296

DRegistreras pa resp. ldge, dock ej blodbildande organ enl. regel E (ICD-0O/3). Vanligast pa C49-ldget.
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod

ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Akut myeloisk leukemi

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut basofil leukemi 98703 98613 226

205.9 205.9 C92.5 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 98713 98673 296
inv(16) eller t(16;16): CBFB-MYH11

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloblastleukemi med 98723 98613 226
minimal differentiering, FAB MO

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloblastleukemi utan utmognad, FAB M1 98733 98613 226

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloblastleukemi med utmognad, FAB M2 98743 98613 226

206.0 206.0 C93.0 C42.1 Akut monoblast- och monocytleukemi, FAB M5 98913 98913 256

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 98953 98613 226
myelodysplasirelaterade férandringar

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 1(8;21) (g22;022) 98963 98613 226

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Akut myeloisk leukemi med 1(9;11) (p22;923) 98973 98613 226

207.3 207.2 C94.2 C42.1 Akut megakaryoblastleukemi, FAB M7 99103 99103 296

207.3 207.2 C94.2 C42.1 Akut megakaryoblastleukemi hos barn (0-5 &r) 98983 99103 296
med Downs syndrom

205.0 205.0 C92.0 C42.1 Terapirelaterade myeloida neoplasier 99203 98613 226
(tidigare terapirelaterad AML)

209 209.0 C94.4 C42.1 Akut panmyelos med myelofibros 99313 99313 216
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Andra leukemier
202.4 202.4 C91.4 C42.1 Hércellsleukemi 99403 99403 356
205.9 205.9 C92.7 C42.1 Kronisk myelomonocytleukemi (KMML), FAB MDS4 99453 98683 296
205.9 205.9 C92.7 C42.1 Juvenil myelomonocytleukemi 99463 98683 296
205.9 205.9 C92.7 C42.1 Aggressiv NK-cellsleukemi 99483 98683 296
207.9 208.9 C94.3 C42.1 Mastcellsleukemi 97423 99003 296
203 203.1 C90.1 C42.1 Plasmacellsleukemi 97333 98303 336
Immunoproliferativ sjukdom
200.2 200.8 C88.7 C42.0 Lymfomatoid granulomatos, grad 1, 2/ 97661/b 97661/b 391/b
angiocentrisk immunoproliferativ lesion
200.2 200.8 C88.7 C42.0 Lymfomatoid granulomatos, grad 3 97663 97663 393
200.3 209.2 C88.0 C42.0 Waldenstréms makroglobulinemi 97613 97613 396
200.2 208.8 C88.1 C42.0 Heavy chain disease UNS (exkl. Gamma heavy 97623 97623 396
chain disease)
200.2 202.8 C88.2 C42.0 Gamma heavy chain disease 97623 97633 396

Kommentar: Monoklonal gammopathi (MGUS) med Morf-Kod 97651/b registrerades tidigare i cancerregistret. Uppgiftsskyldig-
heten for diagnosen togs bort 2018-01-01
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Myeloproliferativ sjukdom
205.9 205.9 C92.9 C42.1 Myeloisk leukemi, UNS 98603 98603 226
209 209.0 D47.1 C42.1 Myelodysplastisk/myeloproliferativ neoplasi, 99753 99601 216
oklassificerbar (efter utredning)
205.1 205.1 C92.1 C42.1 Kronisk myeloisk leukemi (KML)(ej fullsténdigt utredd) 98633 98633 226
205.1 205.1 C92.1 C42.1 Kronisk myeloisk leukemi, BCR/ABL positiv 98753 98633 226
205.1 205.1 C92.1 C42.1 Kronisk myeloisk leukemi, atypisk, BCR/ABL negativ 98763 98633 226
208 209.1 D45 C42.1 Polycytemia vera 99503 99501 276
209 209.0 D47.1 C42.1 3Kronisk myeloproliferativ neoplasi, UNS 99603 99601 216
209 209.0 D47.1 C42.1 Primd@r myelofibros/Kronisk idiopatisk myelofibros 99613 99611 216
207.9 208.9 D47.3 C42.1 Essentiell/idiopatisk frombocytemi 99623 99621 293
207.1 208.1 C95.1 C42.1 Kronisk neutrofil leukemi 99633 98033 296
207.1 208.1 C95.1 C42.1 Kronisk eosinofil leukemi (inkl hypereosinofilt syndrom) 99643 98033 296

3AMyeloproliferativ sjukdom, UNS kodades till och med 2013-12-31 med morf-kod 99751.
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-0O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
4Myelodysplastiska syndrom
205.9 205.9 D46.0 C42.1 MDS-SLD, Refraktér cytopeni med unilinjar dysplasi/ 99803 99811 223
refrakt@r anemi (RA, fidigare MDS 1)
205.9 205.9 D46.1 C42.1 MDS-RS-SLD, MDS/MPN-RS-T, Refraktdr anemi med ringsidero- 99823 99821 223
blaster
(RARS, tidigare MDS 2)
205.9 205.9 D46.1 C42.1 MDS-RS-MLD (myeolodysplastiskt syndrom med ringsidero- 99933 99821 223
blaster och muliilinjar dysplasi)
205.9 205.9 D46.2 C42.1 MDS EB-1, MDS EB-2, Refrakt&r anemi med blastdverskott 99833 99831 223
(RAEB, fidigare MDS 3)
205.9 205.9 D46.3 C42.1 Refraktdr anemi i transform (MDS 5) 98613 99841 223
205.9 205.9 D46.9 C42.1 MDS-MLD, Refraktdr cytopeni med multilinjér dysplasi (RCMD) 99853 99891 223
205.9 205.9 D46.7 C42.1 Myelodysplastiskt 5g-syndrom (isolerad deletion av 5q) 99863 99891 223
205.9 205.9 D46.9 C42.1 Myelodysplastiskt syndrom, terapirelaterat 99203 99891 223
205.9 205.9 D46.9 C42.1 Myelodysplastiskt syndrom, UNS 99893 99891 223

4)Tolkades tidigare precancerds, nu malign. Benignitetsflaggan™/b” borttaget frén och med 6vergdngen fill ICD-O3.

Misstidnkt MDS registreras ej. Om anmélan inkommer skicka forfragan till klinikern om diagnosen ér faststélld eller avskriven.
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Forts C42

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-0/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Plasmacellstumorer
203 203.9 C90.2 RL sIPlasmocytom UNS inkl skelett/ solitart myelom 97313 97313 336
203 203.0 C90.0 C42.1 Misstanke myelom 97321/b 97321/b 333/b
203 203.0 C90.0 C42.1 Multipelt myelom/plasmacellsmyelom 97323 97323 336
203 203.9 C90.2 RL Plasmocytom extraskelettalt 97343 97313 336
Andra hematologiska sjukdomar
202.1 202.9 C96.7 C42.1 silLymfoproliferativ sjukdom 99701/b 799711/b 381/b
202.1 202.9 C96.7 C42.1 Posttransplantationsrelaterad lymfoproliferativ sjukdom 99711 199711/b 381/b
(PTLD), tidiga lesioner
202.1 202.9 C96.7 C42.1 Polymorf posttransplantations relaterad 99713 7199711/b 381/b

lymfoproliferativ sjukdom (PTLD)

5)Solitart plasmocytom i skelett fores till C40/C41.
8Monomorfa PTLD kodas som det lymfom de liknar.
Denna Morf-kod finns ej i ICD-O/2, &r hemkonstruerad.

Om en patient med MDS senare far en akut leukemi skall denna registreras som en ny tumor under forutsittning att det gatt minst
tvd manader mellan diagnostillfdllena. Om mindre 4n tvd manaders intervall uppgraderas den forsta tumdren till akut leukemi.
For bedomning av antal hematologiska diagnoser anvinds SEER:s kalkylator for hematologiska diagnoser.
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Maligna lymfom CRL

Om ursprungslokalisationen for lymfomet ar i lymfkortlarna, kodar man pa C77._. Om ett lymfom engagerar lymfkortlar i flera
olika omraden, kodar man pé C77.8 (lymfkortlar i multipla kroppsregioner). Extranodala lymfom (i andra organ &n lymfkortlar)
kodas pa ursprungslokalisationen. Om benmairg anges eller lokalisation saknas kodar man pa C80.9 i ICD-O/3. Pseudolymfom

registreras €j.
RL =respektive liige.

Morf-kod Morf-kod

ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Ospecifika lymfom

200.2 2028 (C85.9 RL Malignt lymfom UNS 95903 95903 396
200.2 2028 (C85.9 RL Missté&nkt malignt lymfom 95901/b 95901/b 393/b
200.1  200.1 C859 RL Non-Hodgkinlymfom UNS (NHL) 95913 95913 306
200.1  200.1 C85.0 RL Smdcelligt/indolent NHL 959131 95923 306
200.1 200.1 C83.8 RL Blastiskt/aggressivt NHL 959133 96803 306
200.1  200.1 C85.1 RL B-cellslymfom UNS 959136 959036 306
200.1 200.1 C85.9 RL T-cellslymfom UNS 959135 959035 306
200.1 200.1 C83.8 RL NBlastiskt plasmacytoid dendritisk cell 97273 96863 306

neoplasi/blastiskt
NK cells lymfom

IMorf koden 97273 enligt ICD-O/3 klartext prekursor cell lymfoblastlymfom UNS. Prekursor cell lymfoblastlymfom UNS formen ska inte anvéndas, efterforska om T med Morf-kod
97293 eller B med Morf-kod 97283.
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Forts RL

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Hodgkinlymfom
201 201.9 C81.0 RL Noduldart lymfocytdominerat Hodgkinlymfom 96593 96593 326
201 201.9 c81.9 RL Klassiskt Hodgkinlymfom, UNS 96503 96503 326
201 201.9 C81.1 RL HL, noduldrskleros (alla former) 96633 96633 326
201 201.9 C81.0 RL HL, lymfocytrik typ 96513 96583 326
201 201.9 c81.2 RL HL, blandad typ, UNS 96523 96523 326
201 201.9 C81.3 RL HL, lymfocytfattig typ, UNS 96533 96533 326
Follikulart lymfom
200.1 200.1 C82.9 RL Follikulart lymfom, UNS 96903 96903 306
200.1 200.1 C82.9 RL FL, grad 1 96953 96903 306
In situ follikul@r neoplasi 96951
200.1 200.1 C82.9 RL FL, grad 2 96913 96903 306
200.1 200.1 C82.9 RL FL, grad 3/3A/3B 96983 96903 306
200.1 200.1 C82.9 C44 Primart kutant follikelcenterlymfom 95973 96903 306
200.1 200.1 C82.9 RL Extranodalt marginalzonslymfom (MALT) 96993 96903 306
200.1 200.1 C83.8 C77 Nodalt marginalzonslymfom (NMZL) 96993 97113 306
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Forts RL

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-0O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
B-cellslymfom
200.1 200.1 C83.5 RL Prekursor B lymfoblastlymfom 97283 968536 306
200.1 200.1 C83.8 RL 2lLymfocytiskt lymfom (lymfocytért lymfom, UNS) 96703 96703 306
200.1 200.1 C83.8 RL Lymfoplasmacytiskt lymfom/immunocytom 96713 96713 306
200.1 200.1 C83.8 C422 Spleniskt marginalzonslymfom 96893 97113 306
200.1 200.1 C85.9 C422 Spleniskt B-cellslymfom/leukemi oklassificerad 95913 95913 306
200.1 200.1 C83.8 RL Mantelcellslymfom 96733 96743 306
In situ mantelcellsneoplasi 96731
200.1 200.1 C83.8 RL Diffust storcelligt B-cellslymfom 96803 96833 306

(centroblastisk/immunoblastisk/anaplastisk)

2Enligt WHO:s bl& blodbok kodas Lymfocytiskt lymfom med Morf-kod 98233. Klinisk information anvands for att ytterligare sortera fallen i Lymfocytiskt lymfom med Morf-kod 96703
eller B-KLL med Morf-kod 982336.
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Forts RL

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-0O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
B-cellslymfom
202.1 202.9 C84.4 C49.9 Intravaskulért storcelligt B-cellslymfom 97123 97123 386
200.1 200.1 C83.8 RL T-cells/histiocytrikt storcelligt B-cellslymfom 96883 96833 306
200.1 200.1 C83.8 RL ALK-positivt storcelligt B-cellslymfom 97373 96833 306
200.1 200.1 C83.8 RL Plasmablastiskt lymfom 97353 96833 306
200.1 200.1 C83.8 RL Storcelligt B-cellslymfom som uppkommer ur 97383 96833 306
HHV8-associerad multicentrisk Castleman sjukdom
200.1 200.1 C83.8 C38.3 Mediastinalt storcelligt B-cellslymfom 96793 96833 306
200.1 200.1 C83.8 C37.9 Thymiskt storcelligt B-cellslymfom 96793 96833 306
200.1 200.1 C83.8 RL Primart effusionslymfom 96783 96833 306
200.1 200.1 C83.7 RL Burkittlymfom 96873 96873 306
200.1 200.1 C83.8 RL B-cellslymfom, oklassificerbart, med drag av 95963 96833 306

diffust storcelligt B-cellslymfom och klassiskt
Hodgkinlymfom
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Forts RL

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD¢ ICD-O/2 ICD-O/3 Bendmning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
T och NK-cellslymfom
200.1 200.1 C84.5 RL 3Prekursor T-cell lymfoblastlymfom 97293 968535 306
202.1 202.9 C84.4 C44 Kutant T-cellslymfom 97093 97023 386
202.1 202.9 C84.4 C44 Primart kutant gamma-delta T-cellslymfom 97263 97023 386
202.2 202.1 C84.0 C44 Mycosis fungoides 97003 97003 356
202.2 202.2 C84.1 C44 Sézarys syndrom 97013 97013 356
200.1 200.1 C84.5 C44 Primart kutant anaplastiskt storcelligt lymfom 97183 971435 306
200.1 200.1 C85.9 C44 4Lymfomatoid papulos 97183 959035 306
202.1 202.9 C84.4 RL Extranodalt NK/T-cellslymfom, nasal typ 97193 97073 386
202.1 202.9 C84.4 RL Enteropatiassocierat T-cellslymfom 97173 97073 386
202.1 202.9 C84.4 RL Hepatospleniskt T-cellslymfom (mjdlte, lever, 97163 97073 386
benmdrg)
202.1 202.9 C84.4 RL Subkutant pannikulit-liknande T-cellsymfom 97083 97073 386
202.1 202.9 C84.4 RL Angioimmunoblastiskt T-cellslymfom 97053 97053 386
202.1 202.9 C84.4 RL Perifer’r T-cellslymfom, ospecifikt/ anaplastiskt stor- 97023 97023 386
Tc-ecllelﬁ;rlymfom S ALK-negativt
200.1 200.1 C84.5 RL Anaplastiskt storcelligt T-cellslymfom S| ALK-positivt 97143 971435 306

For kommentar se nésta sida.
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Kommentar:

YEnligt WHO:s bla blodbok kodas (Prekursor) T(-cell) lymfoblastlymfom/leukemi med Morf-kod 98373. Klinisk information an-
vénds for att ytterligare sortera fallen 1 T lymfoblastlymfom med Morf-kod 97293 eller T lymfoblastleukemi med Morf-kod
98373.

“Enligt ICD-0/3 Morf-kod 97183, men enligt WHO:s bla blodbok Morf-kod 97181/b, som ej skall anvindas.

YUppdelning mellan ALK -negativt och positivt infort frin och med 2011.
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Forts RL

Morf-kod Morf-kod
ICD7 ICD9 ICD-O/2 ICD-O/3 Bendamning ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Histiocytoser
202.1 202.9 C96.3 RL Histiocytiskt sarkom, dkta histiocytart lymfom 97553 97233 316
202.1 202.9 D76.0 RL Langerhanscellshistiocytos eosinofilt granulom, UNS 97513 77860 386
LCH eosinofilt granuloma, UNS
202.1 202.9 C96.7 RL Langerhanscellssarkom 97563 99713 386
202.1 202.9 C96.7 RL Interdigiterande dendiritiskcellstumor 97571/b 99711/b 381/b
202.1 202.9 C96.7 RL Interdigiterande dendiritiskcellssarkom, dendritiskcellssarkom UNS 97573 99713 386
202.1 202.9 C96.7 RL Follikulart dendritiskcellstumor 97581/b 99711/b 381/b
202.1 202.9 C96.7 RL Follikul&rt dendritiskcellssarkom 97583 99713 386
Mastocytoser
202.1 202.9 C96.2 C44 Kutan mastocytos 97401/b 97401/b 381/b
202.1 202.9 D47.0 RL Indolent systemisk mastocytos 97411/b 97411/b 381/b
202.1 202.9 C96.2 RL Systemisk mastocytos, associerad med klonal hematologisk sjd, 97413 97413 386
aggressiv systemisk mastocytos
202.1 202.9 C96.2 RL Mastcellssarkom 97403 97403 386
202.1 202.9 D47.0 RL Extrakutant mastocytom, mastcellstumdr UNS 97401/b 97401/b 381/b

For beddmning av antal hematologiska diagnoser anvdnds SEER:s kalkylator for hematologiska diagnoser.
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Bilaga 1. Benignitet/malignitet

En tumor ska anges som malign om tredje siffran i den histopatologiska dia-
gnosen C24.1 ér en 6:a. Ska anges som benign om den tredje siffran inte ar
en 6:a, med undantag av foljande kombinationer av ICD-7 och C24.1 eller

ICD-0/2 och C24.1:

ICD-7 ICD-0/10 c24.1
441
174 875
175 051, 053, 055, 063,875
176.9 051, 053, 055, 063
180.1 Alla
181 Alla
191 715
192 461
192.1 Alla
193 Alla
195 Alla
196 865
197 715
D46 223
D47.3 293
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Bilaga 2. Generella listan

Som hjélp bifogas dven en sammanstédllning dver de vanligast forekommande
Morf-koderna for histopatologisk diagnosklassificering enligt Internat-

ional Classification of Diseases for Oncology Third Edition ICD-O/3 med
oversittningar till ICD-O/2 samt C24/hist. Det &r viktigt att komma ihag att
denna listan endast dr ett urval. I den éldre utformningen av Kodningsin-
struktionen listades farre av rekommenderade diagnoskoder per ldge och den
generella listan hade storre betydelse. For de ldgen som ér reviderade listas
samtliga i WHO-klassifikationen rekommenderade koder for respektive ldge.
For kompletta koder hinvisas till ICD-O/3 som nu ocksé foreligger med re-
vision 3.2 som internetversion (men inte som tryckt publikation). Aven i Ca-
nINCA finns uppdaterade val. Listan dr sorterad i alfabetisk ordning efter
klartexten kopplad till Morf-koden 1 ICD-O/3.

Notera att denna lista inte dr reviderad utan ligger kvar i samma version
som i Kodninging i cancerregistret 2018. Nytillkomna koder kan ddrfor sak-
nas hdr.

For neuroendokrina tumérer/NET/NEC dr det av sdrskild betydelse att kon-
sultera ldgesspecifika rekommendationer, da hanteringen skiljer mellan ld-
gena.

Morfologisk typ/Generell lista ICD-0/3 ICD-O/2 C24/hist
Acindrt carcinom 85503 85503 066
Acindrt cystadenocarcinom 85513 85503 066
Acindr/duktal blandtumér, carcinom 85523 85503 066
Adenoakantom 85703 85703 096
Adenocarcinoid, blandtumor 82443 82443 086
Adenocarcinom UNS 81403 81403 096
Adenocarcinom, acindrt carcinom 85503 85503 066
Adenocarcinom, apokrint (exkl C44) 84013 84013 096
Adenocarcinom, duktalt 85003 85003 096
Adenocarcinom, inflammatorisk 85303 85303 096
Adenocarcinom, klarcelligt 83103 83103 096
Adenocarcinom, mucindst 84803 84803 096
Adenocarcinom, papillért (exkl C50) 82603 82603 096
Adenocarcinom, signetringcells 84903 84903 096
Adenocarcinom, slembildande 84803 84803 096
Adenocarcinom/skivepitelcancer blandat 85603 85603 196
Adenoidcystiskt carcinom 82003 82003 056

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ/Generell lista ICD-O/3 ICD-0O/2 C24/hist
Adenosarkom 89333 89333 896
Adenoskvamost carcinom 85603 85603 196
Anaplastiskt carcinom 80213 80213 196
Apokrint adenocarcinom (exkl C44) 84013 84013 096
Blandad germinalcellstumor 90853 90853 826
Carcinoid/adenocarcinom, blandtumér 82443 82443 086
Carcinom, acindrt 85503 85503 066
Carcinom, adenoidcystiskt 82003 82003 056
Carcinom, adenoskvamost 85603 85603 196
Carcinom, anaplastiskt 80213 80213 196
Carcinom, duktalt 85003 85003 096
Carcinom, endometrioitt (exkl C54) 83803 83803 096
Carcinom, epitelial-myoepitelial 85623 85623 196
Carcinoma glassycell 80153 80103 196
Carcinom, inflammatoriskt 85303 85303 096
Carcinom, infraduktalt 85002/b 85002/b 094/b
Carcinom, inframukosalt infilirerande 84803 84803 096
Carcinom, jattecells 80313 80313 196
Carcinom, klarcelligt 83103 83103 096
Carcinom, kribriformt 82013 82013 096
Carcinom, I&gt differentierat 80203 80203 196
Carcinom, malign epitelial tumor 80103 80103 196
Carcinom, medullart (exkl C73) 85103 85103 096
Carcinom, mucindst 84803 84803 096
éoxrk?gg— rgj)koepidermo”f 84303 84303 076
Carcinom, myoepitelialt 89823 85623 196
Carcinom, odifferentierat 80203 80203 196
gcr::(r)criTr]wl?m, papillart, UNS (ej adenocar- 80503 80103 196
Carcinom, signetringcells 84903 84903 096
Carcinom, skirr&st 81413 81413 096
Carcinom, skvamost 80703 80703 146
Carcinom, slembildande 84803 84803 096
Carcinom, smdcelligt (exkl C34) 80413 80413 196
Carcinom, solitt 82303 80103 196
Carcinom, spinocellulért 80703 80703 146
Carcinom, storcelligt 80123 80123 196
Carcinom, storcelligt neuroendokrint 80133 80123 196
Carcinom, transitional cell 81203 81203 116

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ/Generell lista ICD-0/3 ICD-0O/2 C24/hist
Carcinom, transitional cellin situ (exkl. urinvagar) 81202/b 81202/b 114/b
Carcinom, tubulart 82113 82113 096
Carcinom, UNS 80103 80103 196
Cylindrom 82003 82003 056
Cystadenocarcinom 84403 84403 096
Duktalt (adeno)carcinom 85003 85003 096
Endometrioitt carcinom (exkl C54) 83803 83803 096
Epitelial tum&r, malign 80103 80103 196
Gastrointestinal stromacellssarkom 89363 88003 796
Germinalcellstumér, blandad 90853 90853 826
GIST, malign 89363 88003 796
GIST UNS, med oklar malign potential 89361 88001 793/b
GIST, misstankt malign 80001 80001 993/b
Glassycell carcinoma 80153 80103 196
Granularcellscarcinom 83203 83203 096
Inflammatoriskt (adeno)carcinom 85303 85303 096
Intraduktalt carcinom 85002/b 85002/b  094/b
Irr;’rcrioepifeliol neoplasi, hdggradig, skivepitelderive- 80772/b 80702/b 144/b
Irr;’rcric;epifeliol neoplasi, hdggradig, (kortelderive- 81482/b 81402/b 094/b
Inframukosalt carcinom, infiltrerande 84803 84803 096
Jattecellscarcinom 80313 80313 196
Klarcelligt (adeno)carcinom 83103 83103 096
Kribriformt carcinom 82013 82013 096
Kystadenocarcinom 84403 84403 096
Kértelcancer 81403 81403 096
Lymfoepiteliom 80823 80823 166
Malignt melanom UNS 87203 87203 176
Mb Pagets sjukdom, extramammadr 85423 85423 096
Medullart carcinom (exkl C73) 85103 85103 096
Mesenkymom, malignt 89903 88003 796
Mesoteliom 920503 920503 776
Morbus Bowen 80812/b 80812/b 144/b
Mucindst (adeno)carcinom 84803 84803 096
Mukoepidermoitt carcinom (exkl. C33 — 34) 84303 84303 076
Odifferentierat carcinom 80203 80203 196
Onkocytom, malignt 82903 82903 096
Papillart adenocarcinom (exkl C50) 82603 82603 096
Papilléart carcinom UNS (ej adenocarcinoml) 80503 80103 196

Fortsdtter pd foljande sida
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Morfologisk typ/Generell lista ICD-O/3 ICD-O/2 C24/hist
Signetringcells(adeno)carcinom 84903 84903 096
Skirrdst carcinom 81413 81413 096
Skivepitel(dysplasi), grav/stark/uttalad atypi 80702/b 80702/b 144/b
Skivepitelcancer 80703 80703 146
Skivepitelcancer/adenocarcinom blandat 85603 85603 196
Skvamdst carcinom 80703 80703 146
Slembildande (adeno)carcinom 84803 84803 096
Smdcelligt carcinom (exkl C34) 80413 80413 196
Solitt carcinom 82303 80103 196
Spinocellulért carcinom 80703 80703 146
Storcelligt carinom 80123 80123 196
Storcelligt carcinom, neuroendokrint 80133 80123 196
Transitional cell carcinom 81203 81203 116
Transitional cell carcinom, in situ (exkl. urinvégar)  81202/b 81202/b 114/b
Tubul&rt carcinom 82113 82113 096
E;rr?ér, misstankt malign/oklar benign eller ma- 80001/b 80001/b 993/b
Tumar, malign UNS 80003 80003 996
Overgdngsepitelcancer 81203 81203 116
Overgdngsepitelcancer, in situ (exkl. urinvagar) 81202/b 81202/b 114/b
Neuroendokrina tumérer

Carcinoid (exkl C18.1) 82403 82403 086
Carcinoid, atypisk 82493 82403 086
Neuroendokrint carcinom, UNS/NEC (grad 3) 82463 80203 196
Neuroendokrint carcinom, medelhdgt diff 82493 82403 086
I(\leexllilr%e]nschilo)knnt carcinom, valdiff/laggradig 82403 82403 086
Neuroendokrin tumor grad 1/NET 1 (exkl C18.1) 82403 82403 086
Neuroendokrin tumaor grad 2/NET 2 82493 82403 086
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Bilaga 3. Koder for patologi-
/cytologiavdelningar 2019

Diagnostiserande aptologi-/cytologiavdelning eller motsvarande skall anges

med 3-siffrig kod enligt foljande tabell:

Kod
011
031
051
071
081
111
121
125
131
135
145
211
231
241
251
271
281
301
308
411
421
425
431
501
505
507
508
511
515
517
521
525
527

Sjukhus

Karolinska Universitetssjukhuset Solna
Danderyds sjukhus

Capio S:t Gorans sjukhus
Sédersjukhuset

Karolinska Universitetssjukhuset Huddinge
S:t Eriks Ogonsjukhus AB

Akademiska sjukhuset

Akademiska sjukhuset

Mdlarsjukhuset Eskilstuna
Mdalarsjukhuset Eskilstuna

Nykopings lasarett

Universitetssjukhuset i Link&ping
Lanssjukhuset Ryhov Jonkdping
Centrallasarettet i Vaxjo

Lanssjukhuset i Kalmar
Blekingesjukhuset, Karlskrona
Cenfralsjukhuset Kristianstad

Skdnes Universitetssjukhus Malmd
Malmé hoégskola

Skdnes Universitetssjukhus Lund
Lanssjukhuset i Halmstad

Lanssjukhuset i Halmstad

Helsingborgs lasarett

Sahlgrenska

Sahlgrenska

Sahlgrenska

Goteborg

Norra Alvsborgs Lanssjukhus, Trollhé&ttan
Norra Alvsborgs Lanssjukhus, Trollhéttan
Norra Alvsborgs Lanssjukhus, Trollhé&ttan
Bords lasarett

Bords lasarett

Bords lasarett
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Enhet
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi

Unilabs - Klinisk patologi/cytologi

Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Ogonpatologi

Klinisk patologi/cytologi

Klinisk-kemiskt laboratorium

Klinisk patologi/cytologi

Klinisk-kemiskt laboratorium
Klinisk-kemiskt laboratorium

Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Oralpatologi

Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Benmargslaboratorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi
Benmargslaboratorium
Cytologenhet
Oralpatologi

Klinisk patologi
Benmargslaboratorium
Cytologenhet

Klinisk patologi
Benmargslaboratorium
Cytologenhet
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Kod
531
535
537
541
545
551
555
561
565
571
575
611
615
621
631
641
651
851
882
991

Sjukhus

Karnsjukhuset i Skdvde
Kdarnsjukhuset i Skévde
Karnsjukhuset i Skévde
Cenfralsjukhuset i Karlstad
Centralsjukhuset i Karlstad
Universitetssjukhuset i Orebro
Universitetssjukhuset i Orebro
Vastmanlands sjukhus Vasterds
Vastmanlands sjukhus Vésterds
Falu lasarett

Falu lasarett

Gavle sjukhus

Gavle sjukhus

Sundsvalls sjukhus

Ostersunds sjukhus

Norrlands universitetssjuknhus Umed
Sunderby sjukhus Luled

Aleris Medilab Taby
Akademiska sjukhuset
Okdand/utléndsk

Enhet

Unilabs - Klinisk patologi
Unilabs — Benmdargslaboratorium
Unilabs - Cytologenhet
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk-kemiskt labortorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk-kemiskt laboratorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk-kemiskt laboratorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk-kemiskt laboratorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk-kemiskt laboratorium
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Klinisk patologi/cytologi
Cytogenetik

Klinisk patologi/cytologi
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Bilaga 4. Anmdlan om tumaorer och
tumorliknande tillstand frdan klinisk
verksamhet
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Bilaga 5. Arbetsgrupp

Denna handledning for kodning i Cancerregistret har utarbetats av en
arbetsgrupp bestéende av:

Shiva Ayoubi, Cancerregistret

Ingrid Mansson och Anne Larsson (RCC Stockholm-Gotland)
Anette Johansson och Carina Bodin (RCC Uppsala/Orebro)
Annette Palmberg och Gabrielle Gran (RCC Syddst)
Christina Nilsson och Ann-Katrin Andersson (RCC Syd)
Susanne Amsler Nordin (RCC Vist)

Katarina Ornkloo och Kerstin Rehn (RCC Norr)

Jan Ericsson (foredragande ldkare, Cancerregistret)

Charlotte Orndal (foredragande likare, Cancerregistret)
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Lista dver ldgen i alfabetisk ordning
med sidhdnvisning

Andningsorgan, 44

Andra och icke specificerade urinorgan Cé8, 93

Andra och ospecificerade delar av gallvagssystemet C24, 41
Andra och ospecificerade kvinnliga kénsorgan C57, 82
Andra och ospecificerade manliga kénsorgan Cé3, 91
Andra och ospecificerade spottkortlar C08, 20
Anmalningspliktiga diagnoser, 10

Annan och icke specificerad del av munhdla C06, 19

Annan och ofullst&ndigt angiven lokalisation i andningsorgan C39, 49
Annan och ofullstandigt angiven lokalisation i I&pp, munhdla och svalg C14, 23
Anus (Andtarmséppning) och analkanalen C21, 38

Bindvdv, underhuds- och annan mjukvévnad C49, 63

Binjure (Glandula suprarenalis) C74, 113

Bl&shalskortel (Prostata) Cé1, 87

Borderlinetumaorer alfabetisk lista, 82

Brdss (Thymus) C37, 48

Brostkortel (Mamma) C50, 66

Bukspottkdrteln (Pancreas) exokrina del C25, 42
Bukspottkdrteln endokrin del/Langerhanska 6arna, 119
Bukspottkdrtelns endokrina/neuroendokrina del (C25.4), 118
CNS tumorer Alfabetisk lista, 107

Extremitetsskelettets ben, leder och ledbrosk C40, 50
Extremitetsskelettets ben, leder och ledbrosk C41, 52

Fossa Piriformis C12, 21

Gallbldsa (Vesica fellae) C23, 40

Gastrointestinalkanalen, 29

Gom (Palatum) CO05, 19

Grundldggande principer, 9

Grundldggande tumérlara, 13

Hematopoetiska och Retikuloendoteliala systemet C42, 125
Hjarna (Cerebrum) C71, 101

Hj&rnhinnor och ryggmargshinnor (Meningier) C70, 99

Hjarta (Cor), lungmellanrum (Mediastinum), lungséck (Pleura) C38, 48
Hud exklusive melanom C44, 57

Hud Melanom C44, 54

ICD-O/3 - principer, 9

Kvinnliga yttre kénsorgan (Vulva) C51, 69
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Lever (Hepar) och infrahepatiska gallvégar C22, 39
Livmoder (Uterus) C55, 76

Livmoderhals (Cervix uteri, Collum uteri, Portio) C53, 72
Livmoderkropp (Corpus uteri) C54, 74

Luftror (Bronk) och Lunga C34, 44

Luftstrupe (Trachea) C33, 44

Lymfkortel C77, 122

Lapp COO, 17

Magsack (ventrikel) C16, 30

Malign tumdr med okdnd primdr lokalisation C80 (C77-C80), 123
Maligna lymfom CRL, 135

Matsmdltningsorgan C26, 43

Matstrupe (Esofagus) C15, 29

Mellansvalg (Orofarynx, Mesofarynx) C10, 21

Moderkaka (Placenta) C58, 84

Munbotten C04, 18

Nedre svalg (Hypofarynx, Laryngofarynx) C13, 22
Njurbdcken (Pelvis renalis) C65, 93

Njure (Ren) Cé64, 91

Né&sans bihdlor C31, 23

Né&shdla och mellanéra C30, 23

Ofullstandigt angivet Idge C76, 121

Penis C60, 85

Perifera nerver, ganglier och autonomt nervsystem C47, 60
Retroperitoneala rummet och bukhinna (Peritoneum) C48, 62
Ryggmdargen, hjérnnerver C72, 105

Skéldkértel (Thyreoidea) C73, 111

Slida (Vagina) C52, 71

SNOMED-kodning, 15

Struphuvud (Larynx) C32, 24

Tandkétt CO3, 18

Testikel (testis) C62, 88

Tjocktarm (Colon) C18, 33

Tonsill C09, 20

Tunga C02, 18

Tunntarm C17, 32

Uppgiftsskyldighet och inrapportering, 11

Urinbldsa (Vesica urinaria) C67, 93

Urinledare (Uretar) Cé6, 93

Urinv&gar och Manliga Genitalia, 85

Aggstock (Ovarium) C56, 76

Aggstock alfabetisk lista, 80

Andtarmen (Rectum) C20, 37

Oga och dgonhdla samt térkdrtel och tillhérande vévnader C69, 97
Oronspottkértel (Parotis) C07, 19

Overgéng andtarm-fjocktarm C19, 35

Ovre svalgrum (Naso/Rhinofarynx, Epifarynx) C11, 21
Ovriga endokrina kértlar och dérmed besléktade vé&vnader C75, 115
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