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LÄPP (LABIUM) C00 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Överläppens yttersida eller det läppröda C00.0 C00.0 C00.0 140.0 140.0 
Underläppens yttersida eller det läppröda C00.1 C00.1 C00.1 140.1 140.1 

Läppens yttersida eller det läppröda, läpp ej 
angiven 

C00.2 C00.2 C00.2 140.9 140.9 

Överläppens insida C00.3 C00.3 C00.3 140.3 140.0 

Underläppens insida C00.4 C00.4 C00.4 140.4 140.1 
Läppens insida, läpp ej angiven C00.5 C00.5 C00.5 140.5 140.9 

Läppkommissur eller mungipa C00.6 C00.6 C00.6 140.6 140.9 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
läpp (C00) med okänt ursprung 

C00.8 C00.9 C00.9 140.9 140.9 

Läpp UNS C00.9 C00.9 C00.9 140.9 140.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C00, se nedan 

 C00.8 C00.8 140.8 140.8 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp 
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje  
tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C00.8. 

 
 

 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar i läpp se läge C07 och C08 samt 
förklarande text. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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TUNGBAS (BASEOS LINGUAE) 

 

 

C01 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Tungbasens dorsala sida, 
tungbas UNS, bakre 1/3 av tungan 

C01.9 C01.9 C01 141.0 141.0 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 
 Inkluderar tumör utgående från små spottkörtlar 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3  
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
 
 
 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar i tungbas se läge C07 och C08.   
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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TUNGA (LINGUA) 

 

 

C02 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Tungans översida, främre 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, främre 2/3 och 
tungband 

C02.2 C02.2 C02.2 141.3 141.7 

Tungans rörliga del UNS (främre 2/3) C02.3 C02.3 C02.3 141.4 141.9 

Tungtonsill C02.4 C02.4 C02.4 141.9 141.9 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
tunga  (C02.0-C02.4) med okänt ursprung 

C02.8 C02.9 C02.9 141.9 141.9 

Tunga UNS C02.9 C02.9 C02.9 141.9 141.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C02, se nedan 

 C02.8 C02.8 141.8 141.8 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 
 Exkluderar tumör utgående från tonsill UNS (C09.9) och tungbas (C01.9) 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma  
tumörtyp (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje 
tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C02.8. 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3  
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
Myoepitelialt carcinom (C02.4) 89823  196 
 
Kommentar: 
 Myoepitelialt carcinom registreras enligt ICD-O/3 med egen Morf-kod 89823 och enligt 

ICD-O/2 med Morf-kod 85623 med klartexten epitelialt-myoepitelialt carcinom,  
C24/hist 196. 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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TANDKÖTT (GINGIVA) 

 

 

C03 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Överkäkens tandkött (maxillär gingiva)  C03.0 C03.0 C03.0 143.0 144 
Underkäkens tandkött (mandibulär gingiva) C03.1 C03.1 C03.1 143.1 144 
Tandkött (gingiva) UNS C03.9 C03.9 C03.9 143.9 144 
 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Inkluderar tumör utgående från periodontal vävnad, tandficka och små spottkörtlar 

 Exkluderar tumör utgående från tand- och benvävnad i överkäke/maxill (C41.0) 
respektive i underkäke/mandibel (C41.1). 

 Tänder saknar egen lägeskod, räknas som benvävnad.  
 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar i tandkött se C07 och C08.  
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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MUNBOTTEN (BASEOS ORIS) 

 

 

C04 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Munbotten främre del C04.0 C04.0 C04.0 144.9 143 
Munbotten lateral del C04.1 C04.1 C04.1 144.9 143 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
munbotten (C04) med okänt ursprung 

C04.8 C04.9 C04.9 144.9 143 

Munbotten UNS C04.9 C04.9 C04.9 144.9 143 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
C04, se nedan  

 C04.8 C04.8 144.9 143 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 
 Inkluderar tumör utgående från små spottkörtlar 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, d v s 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C04.8. 

 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3  
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar i munbotten se läge C07 och C08. 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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GOM (PALATUM) 

 

 

C05 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Hårda gommen C05.0 C05.0 C05.0 145.2 144 
Mjuka gommen   C05.1 C05.1 C05.1 145.3 144 

Uvula (gomsegel) C05.2 C05.2 C05.2 145.4 144 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
gom (C05) med okänt ursprung 

C05.8 C05.9 C05.9 145.5 144 

Gom (muntak) UNS  C05.9 C05.9 C05.9 145.5 144 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C05, se nedan  

 C05.8 C05.8 145.8 144 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 

 
Kommentar: 
 Inkluderar tumör utgående från små spottkörtlar 
 Exkluderar tumör i tandkött, på läpparnas insida, i underliggande ben 

och på mjuka gommens övre (= nasofaryngeala) yta. 
 

Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, d v s 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C05.8. 

 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar i gom se läge C07 och C08. 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 



   

Kodningsinstruktion 2010 

 

ANNAN OCH ICKE SPECIFICERAD DEL AV MUNHÅLA 

 

 

C06 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Kindslemhinna (buccalslemhinna) UNS C06.0 C06.0 C06.0 145.0 144 
Kindfåra, läppfåra, alveolarfåra C06.1 C06.1 C06.1 145.9 144 

Retromolär yta (bakom kindtänderna) C06.2 C06.2 C06.2 145.6 144 
Överväxt till/från angränsande sublokal i 
andra och ospecificerade delar av munhåla 
(C06)  med okänt ursprung 

C06.8 C06.9 C06.9 145.9 144 

Munhåla UNS inkl små spottkörtlar UNS C06.9 C06.9 C06.9 145.9 144 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C06, se nedan  

 C06.8 C06.8 145.8 144 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Små spottkörtlar med lägesangivelse registreras på respektive läge. 

 Vid angivet läge kind kontrollera om det är: 
1. insida=(slemhinna)  
2.  utsida= hud som avses (se läge C44) 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C06.8. 

* Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida  
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2  

C24/hist 

Adenocarcinom pleomorft låggradigt  85253   096  
Basalcellsadenocarcinom 81473  096 
Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 

 
 
För morfologiska koder avseende små spottkörtlar UNS i munhåla se läge C07 och C08.  
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ÖRONSPOTTKÖRTEL (PAROTIS) 

 

 

C07 

  
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Öronspottkörtel, inkl utförsgång (Stensens 
gång) 

C07.9 C07.9 C07 142.0 142.0 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida  
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Acinic-cell carcinom/adenocarcinom 85503  066 

Basalcellsadenocarcinom 81473  096 

Blandtumör (mixed tumor), malign av  

spottkörteltyp 

89403  046 

Epitelialt-myoepitelialt carcinom 85623  196 

Malignt pleomorft adenom  89413  046 

Myoepitelialt carcinom 89823  196 

Salivary duct carcinoma  

(spottkörtelgångscarcinom) 

85003  096 

 
 
 
 
Kommentar: 

 Adenolymfom i spottkörtel (Warthintumör) är benign och skall ej registreras. 

 Carcinom utgånget från pleomorft adenom registreras enligt ICD-O/3 med Morf-kod 
89413, registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 89403.  

 Myoepitelialt carcinom registreras enligt ICD-O/3 med egen Morf-kod 89823, 
registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 85623 epitelialt-myoepitelialt carcinom.  

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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ANDRA OCH OSPECIFICERADE STORA 
SPOTTKÖRTLAR 

 

C08 

 
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Submandibulariskörtel, 
submaxillariskörtel inkl utförsgång 
(Whartons gång) 

C08.0 C08.0 C08.0 142.1 142.6 

Sublingualiskörtel inkl utförsgång C08.1 C08.1 C08.1 142.2 142.5 
Överväxt till/från angränsande stora 
spottkörtlar (C07 + C08) med okänt 
ursprung 

C08.8 C08.9 C08.9 142.9 142.9 

Stora spottkörtlar UNS C08.9 C08.9 C08.9 142.9 142.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C08, se nedan  

 C08.8 C08.8 142.8 142.8 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, d v s 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C08.8. 
 

Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster och 9=okänd  
 
 

För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Acinic-cell carcinom/adenocarcinom 85503  066 

Basalcellsadenocarcinom 81473  096 

Blandtumör (mixed tumor) malign 89403  046 

Epitelialt-myoepitelialt carcinom 85623  196 

Malignt pleomorft adenom (carcinom utgående från 
pleomorft adenom) 

89413  046 

Myoepitelialt carcinom 89823  196 

Salivary duct carcinoma (spottkörtelgångscarcinom) 85003  096 

 
Kommentar: 

 Benigna blandtumörer (av t ex fibromyxoepitelial typ = pleomorfa adenom) skall ej 
registreras. 

 Adenolymfom i spottkörtel (Warthintumör) är benign skall ej registreras. 

 Carcinom utgånget från pleomorft adenom registreras enligt ICD-O/3 med  

 Morf-kod 89413 registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 89403. 

 Myoepitelialt carcinom registreras enligt ICD-O/3 med egen Morf-kod 89823, 
registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 85623 epitelialt-myoepitelialt carcinom 
C24/Hist 196. 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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TONSILL (TONSILLA) 

 

 

C09 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Fossa tonsillaris C09.0 C09.0 C09.0 146.0 145.0 

Gombågar, främre och bakre C09.1 C09.1 C09.1 146.0 145.0 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom tonsill (C09) med okänt ursprung 

C09.8 C09.9 C09.9 146.0 145.0 

Gomtonsill och tonsill UNS C09.9 C09.9 C09.9 146.0 145.0 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C09, se nedan  

 C09.8 C09.8 146.0 145.0 

 
INCA: Startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Exkluderar tumör i tungtonsill (C02.4) och svalgtonsill/farynxtonsill (C11.1). 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C09.8. 

 
Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Lymfoepiteliom/ lymfoepiteliomlikt  

carcinom 

80823  166 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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MELLANSVALG (OROFARYNX, MESOFARYNX) 

 

 

C10 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Vallecula epiglottica 
(struplocksinsänkning) 

C10.0 C10.0 C10.0 146.9 145.7 

Epiglottis främre yta och fria kanter C10.1 C10.1 C10.1 146.9 145.7 

Lateral vägg  C10.2 C10.2 C10.2 146.9 145.7 
Bakre vägg C10.3 C10.3 C10.3 146.9 145.7 

Brankialveck (gälveck hos foster) samt 
brankialcysta (lateral halscysta), som 
plats för tumör 

C10.4 C10.4 C10.4 146.9 145.7 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom mellansvalg (C10) med okänt 
ursprung 

C10.8 C10.9 C10.9 146.9 145.9 

Mellansvalg UNS C10.9 C10.9 C10.9 146.9 145.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i C10, se nedan  

 C10.8 C10.8 146.8 145.8 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Bakre ytan av epiglottis räknas till larynx (C32.1). 

 Exkluderar tumör utgående från epiglottis UNS (C32.1) och tonsill (C09.9). 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C10.8. 

 
 
 
   

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ÖVRE SVALGRUM (NASO/RHINOFARYNX, EPIFARYNX) 

 

C11 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Övre vägg (naso/rhino- eller epifarynxtak) C11.0 C11.0 C11.0 147.9 146 

Bakre vägg inkl. adenoid, (svalgtonsill/ 
farynxtonsill) 

C11.1 C11.1 C11.1 147.9 146 

Sidovägg inkl. Rosenmüllers ficka (fossa) C11.2 C11.2 C11.2 147.9 146 

Främre vägg inkl. bakre kant av 
nässeptum,  
koaner och nasofaryngeal yta av mjuka 
gommen 

C11.3 C11.3 C11.3 147.9 146 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom övre svalgrum (C11) med okänt 
ursprung 

C11.8 C11.9 C11.9 147.9 146 

Övre svalgrum UNS C11.9 C11.9 C11.9 147.9 146 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C11, se nedan  

 C11.8 C11.8 147.9 146 

 

INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C11.8. 

 

 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Nasofaryngealt angiofibrom (juvenilt)  91600/b  501/b 
Schmincketumör (lymfoepiteliom/ 
lymfoepiteliomlikt carcinom) (C11.2) 

80823  166 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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FOSSA PIRIFORMIS 

 

 

C12 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Fossa (sinus) piriformis C12.9 C12.9 C12 148.1 147 

 
 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
 

 

 

 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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NEDRE SVALG (HYPOFARYNX, LARYNGOFARYNX) 

 

 

C13 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/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 C13.1 C13.1 148.9 147 

Bakre vägg C13.2 C13.2 C13.2 148.9 147 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom nedre svalg (C13) med okänt 
ursprung 

C13.8 C13.9 C13.9 148.9 147 

Nedre svalg UNS C13.9 C13.9 C13.9 148.9 147 

Svalg (laryngofarynx) C13.9 C14.1 C14.1 149.9 148 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C13, se nedan  

 C13.8 C13.8 148.8 147 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Exkluderar tumör i fossa piriformis (C12.9) och laryngeala delen av aryepiglottiska 
vecket (C32.1). 

 Laryngofarynx registreras enligt ICD-O/3 på läge C13.9, registrerades enligt ICD-O/2 
på läge C14.1 med angivande av ICD9 (149.9) och ICD7 (148).  

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C13.8. 

 
 
 
   

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ANNAN OCH OFULLSTÄNDIGT ANGIVEN 
LOKALISATION I LÄPP, MUNHÅLA OCH SVALG 

 

 C14 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Svalg UNS C14.0 C14.0 C14.0 149.9 148 

Waldeyers ring (lymfoid vävnad) C14.2 C14.2 C14.2 149.9 148 

Överväxt till/från läpp, munhåla och svalg 
(C00-C14) med okänt ursprung 
  

C14.8 C14.9 C14.9 149.9 148 

INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Laryngofarynx  registreras enligt ICD-O/3 på läge C13.9, registrerades i ICD-O/2 på 
läge C14.1 med angivande av ICD9 (149.9) och ICD7 (148).  

 
 
    

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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MATSTRUPE (ESOFAGUS) 

 

C15  

 

C14 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Cervikal del (tractus superioris) ≤18cm C15.0 C15.0 C15.0 150.3 150.0 
Övre tredjedel (proximala)19-24cm C15.3 C15.0 C15.0 150.3 150.0 

Mellersta tredjedelen 25-32cm C15.4 C15.1 C15.1 150.4 150.0 
Nedre tredjedel (distala)33- 40cm C15.5 C15.2 C15.2 150.5 150.0 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
matstrupe (C15) med okänt ursprung 

C15.8 C15.9 C15.9 150.9 150.9 

Matstrupe UNS C15.9 C15.9 C15.9 150.9 150.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C15, se nedan  

 C15.8 C15.8 150.8 150.8 

 
INCA: startår 2006, maligna tumörer. 
 
Kommentar:  
 Topografisk lokal enligt gällande TNM klassifikation (6:e upplagan från 2002) baserad 

på avstånd i cm från tandraden. 
 Tumörer utgående från matstrupens mellersta del (C15.1) samt tumörer utgående från 

matstrupens nedre del (C15.2), lägen som tidigare använts vid registrering, är nu 
ersatta av läge C15.4 respektive C15.5. 

 Med Barretts esofagus avses förekomst av ventrikelslemhinna i matstrupen.  
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal,  

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi).  Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C15.8. 

 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
 Morf-kod 

ICD-O/2 
C24/hist 

Adenocarcinom, intestinal typ 81443   096 

Barrett´s esofagus med  

adenocarcinom 

81403   096 

     
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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MAGSÄCK (VENTRIKEL) 

 

C16 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Cardia UNS 
(övre magmun, gastroesofageal 
gränszon) 

C16.0 C16.0 C16.0 151.0 151.1 

Fundus (övre del av magsäck) 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) C16.4 C16.4 C16.4 151.1 151.0 
Curvatura minor UNS  C16.5 C16.5 C16.5 151.4 151.0 

Curvatura major UNS  C16.6 C16.6 C16.6 151.4 151.0 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom magsäck (C16) med okänt ursprung 

C16.8 C16.9 C16.9 151.9 151.9 

Magsäck UNS C16.9 C16.9 C16.9 151.9 151.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C16, se nedan 

 C16.8 C16.8 151.8 151.8 

 
INCA: startår 2006, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 

 Carcinoider utgår oftast från ileum, men även från övriga delar av tarmen, bronker, 
magsäck, pankreas, thyreoidea: 
o Foregut-carcinoider = vanligen i ventrikel, duodenum och pankreasvävnad 
o Midgut-carcinoider = vanligen i jejunum, ileum och colon ascendens 
o Hindgut-carcinoider = vanligen i distala delen av colon och rektum 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal,  

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst, 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp 
 (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C16.8. 

 
 
För morfologisk typ se nästa sida. 
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 forts C16 

 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom, som enbart invaderar stromat 81402/b  094/b 

Adenocarcinom, intestinal typ 81443  096 

Adenocarcinom, intramukosalt 84802/b  094/b 

Apudom 82481  441 

Carcinoid 82403  086 

ECL-om (enterokromaffinlik cell carcinoid), UNS 82421  441 

ECL-om (enterokromaffinlik cell carcinoid), malign  82423  446 

Gastrinom UNS 81531  441 

Gastrinom malignt 81533  446 

Gastrincellstumör UNS 81531  441 

Gastrincellstumör malign 81533  446 

G-cellstumör UNS 81531  441 

G-cellstumör malign 81533  446 

GIST (gastrointestinalt stromacellssarkom), 
malign 

89363  796 

GIST, UNS/ oklar malign potential 89361  793 

Linitis plastica 81423  096 

Signetringscellscarcinom 84903  096 

Tubulovillösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82632/b  094/b 

Tubulära adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82102/b  094/b 

Villösa adenom med höggradig dysplasi 
 (HGD)/grav atypi 

82612/b  094/b 

 
Kommentar 

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

 Slemhinnan begränsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis 
mucosae”). Först när genomväxt av detta lager ägt rum är förändringen att 
betrakta (och registera) som invasivt växande adenocarcinom och 
registreras med Morf-kod 81403, C24/hist 096. 

 Alla GIST-tumörer skall registreras enligt ovan. 

 Malign GIST-tumör registrerades tidigare enligt ICD-O/2 med Morf-kod 
88003 C24/hist 796. 

 Misstänkt GIST kan ej användas, men om den är angiven registrera Morf-
kod 80001 C24/hist 993. 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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TUNNTARM 

 

 C17 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Duodenum (tolvfingertarm) C17.0 C17.0 C17.0 152.0 152.0 

Jejunum (övre del av tunntarm) C17.1 C17.1 C17.1 152.1 152.7 

Ileum (nedre del av tunntarm)  
(exkl ileocekal gränszon/valvula Bauhini) 

C17.2 C17.2 C17.2 152.2 152.7 

Meckels divertikel C17.3 C17.3 C17.3 152.2 152.7 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
tunntarm (C17) med okänt ursprung 

C17.8 C17.9 C17.9 152.9 152.9 

Tunntarm UNS C17.9 C17.9 C17.9 152.9 152.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C17, se nedan 

 C17.8 C17.8 152.8 152 

 
INCA: saknas. 
 
Kommentar:   

 Periampullära regionen räknas till ampulla/papilla Vateri och registreras enligt  
ICD-O/3 på läge C24.1.  

 Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation, skall registreras på läge C26.0. 

 Carcinoider utgår oftast från ileum, men även från övriga delar av tarmen, bronker, 
magsäck, pankreas, thyreoidea: 
o Foregut-carcinoider = vanligen i ventrikel, duodenum och pankreasvävnad 
o Midgut-carcinoider = vanligen i jejunum, ileum och colon ascendens 
o Hindgut-carcinoider = vanligen i distala delen av colon och rektum 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C17.8. 

 
 
 

Se kommentar nästa sida. 
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Morfologisk typ Morf-Kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Tubulovillösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/gravatypi 

82632/b  094/b 

Tubulära adenom med höggradig dysplasi 
 (HGD)/grav atypi 

82102/b  094/b 

Villösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82612/b  094/b 

 
       
 
Kommentar 

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

 Slemhinnan begränsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”).  
Först när genomväxt av detta lager ägt rum är förändringen att betrakta (och 
registera) som invasivt växande adenocarcinom och registreras med Morf-kod 
81403, C24/hist 096.  

 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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TJOCKTARM (COLON) 

 

C18 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Caecum (blindtarm) 
Valvula Bauhini (ileocekal gränszon) 

C18.0 
C18.0 

C18.0 
C18.0 

C18.0 
C18.0 

153.4 
153.6 

153.0 
153.0 

Appendix vermiformis (blindtarmens 
maskformiga bihang) 

C18.1 C18.1 C18.1 153.5 153.4 

Ascendens (höger colon) C18.2 C18.2 C18.2 153.6 153.0 

Flexura hepatica (höger flexur) C18.3 C18.3 C18.3 153.0 153.1 

Transversum C18.4 C18.4 C18.4 153.1 153.1 

Flexura lienalis (vänster flexur) C18.5 C18.5 C18.5 153.7 153.1 

Descendens (vänster colon ) C18.6 C18.6 C18.6 153.2 153.2 
Sigmoideum C18.7 C18.7 C18.7 153.3 153.3 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom tjocktarm (C18) med okänt ursprung 

C18.8 C18.9 C18.9 153.9 153.9 

Tjocktarm UNS C18.9 C18.9 C18.9 153.9 153.9 

 
INCA: Startår 2007, maligna tumörer. 
 
Kommentar:  
 

 Rektosigmoidala gränszonen skall registreras på läge C19.9. 

 Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation skall registreras på läge C26.0. 

 Vid läge appendix är diagnosen misstänkt carcinoid icke möjlig att registrera. 
Efterhör om diagnosen blivit fastställd, om inte avskrivs fallet. 

 Carcinoider utgår oftast från ileum, men även från övriga delar av tarmen, 
bronker, magsäck, pankreas, thyreoidea: 
o Foregut-carcinoider = vanligen i ventrikel, duodenum och pankreasvävnad 
o Midgut-carcinoider = vanligen i jejunum, ileum och colon ascendens 
o Hindgut-carcinoider = vanligen i distala delen av colon och rektum 

 

 Vid syndromet familjär polypos uppträder tumörer i colon och/eller rektum.Vid 
detta tillstånd registreras endast en premalign tumör med Morf-kod 82200/b C24 
094/b samt en malign tumör med Morf-kod 82203 C24 096, oavsett  antal 
tumörer och lokalisation.Om den första registreradetumören är malign registreras 
ej eventuell tillkommande precancerös förändring. 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, 

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster 
bröst. Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma 
tumörtyp (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras 
varje tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom 
samma sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C18.8. 
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forts C18 

       
 
 
Kommentar: 

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

 Slemhinnan begränsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”). 
Först när genomväxt av detta lager ägt rum är förändringen att betrakta (och 
registera) som invasivt växande adenocarcinom och registreras med Morf-kod 
81403, C24/hist 096.  

 Rena carcinoider registreras som Morf-kod 82403 oavsett subgrupp. 
 Vid blandtumörer med carcinoid komponent skall inte längre den endokrina 

komponenten styra C24/hist koden utan denna väljs efter dominerande tumör 
komponent. 2010-01-01. 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom utgående från adenomatösa  

polyper i colon och/eller rektum hos patient med multipla 
adenomatösa polyper, som ej har diagnosen familjär 
polypos 

82213  096 

Blandtumörer carcinoid och adenocarcinom 82443  086/096 

Carcinoid i appendix vermiformis 82401  086 

Familjär polypos, adenocarcinom 82203  096 

Familjär polypos, precanceröst adenom/precancerös 
adenomatos 

82200/b  094/b 

Gobletcell/mucinös carcinoid 82433  096 

Mucinöst adenocarcinom 84803  096 

Mucinöst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  094/b 

Tubulovillösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82632/b  094/b 

Tubulära adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82102/b  094/b 

Villösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82612/b  094/b 
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ÖVERGÅNG ÄNDTARM-TJOCKTARM 

 

 

C19 

 

C 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Övergång ändtarm-tjocktarm 
(rektosigmoidal gränszon) 

C19.9 C19.9 C19 154.0 154.0 

 
 
 
Kommentar: 

 För patienter med tidigare tumör i lokalen, där man erhåller en ny 
canceranmälan, överväg om den ”nya” tumören skall registreras eller om den 
skall bedömas som ett recidiv. Beslut fattas efter samråd med kliniker. 

 Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation skall registreras på läge C26.0. 

 Carcinoider utgår oftast från ileum, men även från övriga delar av tarmen, 
bronker, magsäck, pankreas, thyreoidea: 
o Foregut-carcinoider = vanligen i ventrikel, duodenum och pankreasvävnad 
o Midgut-carcinoider = vanligen i jejunum, ileum och colon ascendens 
o Hindgut-carcinoider = vanligen i distala delen av colon och rektum 
 

 Vid syndromet familjär polypos uppträder tumörer i colon och/eller rektum.Vid 
detta tillstånd  registreras endast en premalign tumör med Morf-kod 82200/b C24 
094/b samt en malign tumör med Morf-kod 82203 C24 096, oavsett  antal tumörer 
och lokalisation. Om den första registrerade tumören är malign registreras ej 
eventuell tillkommande precancerös förändring. 
 
 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom utgående från adenomatösa  

polyper i colon och/eller rektum hos patient  

med multipla adenomatösa polyper, som ej har  

diagnosen familjär polypos 

82213  096 

Familjär polypos, precancerös adenomatos 82200/b  094/b 

Familjär polypos, adenocarcinom 82203  096 

Mucinöst adenocarcinom 84803  096 

Mucinöst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  094/b 

Tubulovillösa/adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82632/b  094/b 

Tubulära/adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82102/b  094/b 

Villösa /adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82612/b  094/b 

 
 
 
Kommentar: 
 

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

 Slemhinnan begränsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”). 
Först när genomväxt av detta lager ägt rum är förändringen att betrakta (och 
registera) som invasivt växande adenocarcinom och registreras med Morf-kod 
81403, C24/hist 096. 

 Rena carcinoider registreras som Morf-kod 82403 oavsett subgrupp. 
 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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ÄNDTARMEN (RECTUM) 

 

 

C20  

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Ändtarm UNS C20.9 C20.9 C20 154.1 154.0 
 
 
INCA: startår 2007, maligna tumörer 
 
Kommentar:  
 

 För patienter med tidigare tumör i lokalen då man erhåller en ny canceranmälan, 
kan tidigare operationsmetod ha betydelse. Överväg om den nya ”tumören” skall 
registreras eller om den skall bedömas som ett recidiv. 

 Skivepitelcarcinom kan förekomma, men läget bör kontrolleras för att utesluta 
överväxt från analkanalen (C21). 

 Tarmkanalen, icke specificerad lokalisation, skall registreras på läge C26.0. 

 Om flera primära tumörer diagnostiseras samtidigt, skall var och en registreras  
för sig. 

 Vid syndromet familjär polypos förekommer tumörer i colon och/eller rektum.Vid 
detta tillstånd registreras endast en premalign tumör med Morf-kod 82200/b 
C24/hist 094/b samt en malign tumör med Morf-kod 82203 C24/hist 096, oavsett 
antal tumörer och lokalisation. 

 Carcinoider utgår oftast från ileum, men även från övriga delar av tarmen, bronker, 
magsäck, pankreas, thyreoidea: 
o Foregut-carcinoider = vanligen i ventrikel, duodenum och pankreasvävnad 
o Midgut-carcinoider = vanligen i jejunum, ileum och colon ascendens 
o Hindgut-carcinoider = vanligen i distala delen av colon och rektum 

  
 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom utgående från adenomatösa 

polyper i colon och/eller rektum hos patient  

med multipla adenomatösa polyper, som ej  

har diagnosen familjär polypos 

82213  096 

Familjär polypos, precancerös adenomatos 82200/b  094/b 

Familjär polypos, adenocarcinom 82203  096 

Mucinöst adenocarcinom 84803  096 

Mucinöst adenocarcinom icke infiltrativt 84802/b  094/b 

Tubulovillösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82632/b  094/b 

Tubulära adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82102/b  094/b 

Villösa adenom med höggradig dysplasi  
(HGD)/grav atypi 

82612/b  094/b 

 
       
Kommentar: 

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

 Slemhinnan begränsas av ett tunt muskellager (”lamina muscularis mucosae”).  
Först när genomväxt av detta lager ägt rum är förändringen att betrakta (och 
registera) som invasivt växande adenocarcinom och registreras med Morf-kod 
81403, C24/hist 096. 

 Rena carcinoider registreras som Morf-kod 82403 oavsett subgrupp. 
 

 
        
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ANUS (ÄNDTARMSÖPPNING) OCH ANALKANALEN 

 

C21  

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Anus UNS  C21.0 C21.0 C21.0 154.2 154.1 
Analkanalen inkl analsfinktern 
(ringmuskeln) 

C21.1 C21.1 C21.1 154.2 154.1 

Kloakogen zon  C21.2 C21.2 C21.2 154.2 154.1 
Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom rektum/anus (C20-C21) med okänt 
utgångsläge i rektum/anus 

C21.8 C26.0 C21.9 159.0 153.9 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C21, se nedan  

C21.9 C21.8 C21.8 154.8 154.8 

 
INCA: saknas 
 
Kommentar: 

 Analkanalens nedre/yttre begränsning utgöres av övergången anal slemhinna/perianal 
hud. Denna övergång kan lägesmässigt variera mellan olika individer. För att inga 
slemhinnerelaterade tumörer skall missas, skall alla tumörer belägna inom ett område 
med diameter 5 cm med analöppningen som centrum, dvs. inom 2,5 cm radie, 
registreras på läge C21.0 enligt långvarig praxis. Om tumören är belägen utanför detta 
område registreras den på läge ICDO/3 C44.5 
alternativt vulva, dvs. läge ICDO/3 C51.9 kan vara ett alternativ. 
 

 OBS! Basaloid och kloakogen cancer i analregion får ej förväxlas med 
basalcellscancer i huden. 
 

 Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma 
tumörtyp (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt 
registreras varje tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C21.8. 

 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

AIN III- anal intraepitelial neoplasi  
grad III (skivepitel)  

80772/b  144/b 

Basaloid cancer (C21.1) 81233  126 

Malignt melanom UNS 87203  176 
Kloakogen cancer (C21.2) 81243  126 

Mb Paget extramammär 85423  096 
Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 

Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
Skivepitelcancer 80703  146 
 
 
 
 
 
 

 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LEVER (HEPAR) OCH INTRAHEPATISKA GALLVÄGAR 

 

C22  

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Lever C22.0 C22.0 C22.0 155.0 155.0 
 

Intrahepatiska gallvägar C22.1 C22.1 C22.1 155.1 155.0 
 

 
INCA: Startår 2008. 
 
Kommentar: 
 Vid läge lever, kontrollera att tumören är primär och inte en metastas. 
 Registrering av levertumör, oklart om primär eller sekundär = metastas, har ändrats 

enligt nedan: 
Levertumör UNS registreras enligt ICD-O/3 läge C80.9, ICD9 155.2, ICD7 156. Dessa 
tumörer registrerades enligt ICD-O/2 på läge C22.9, övriga klassifikationer är 
oförändrade. 

 Ej histologiskt verifierad Klatskin-tumör (adenocarcinom som utgår från gallvägarna i 
leverhilus, kan vara både intra- och extrahepatiska) registreras på läge C24.8, Morf-kod 
80003 och C24/hist 996. 

 Övriga levertumörer utan histopatologisk diagnos registreras på läge C80.9.  
 Annan labratorieundersökning (diagnosgrund 8) kan nu användas som underlag  

för specificerad Morf-kod, C24/hist.  
 

 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Biliärt carcinom (C22.1) 81603  076 

Cholangiocellulärt carcinom (C22.1) 81603  076 

Gallgångscarcinom (C22.1) 81603  076 

Hepatoblastom 89703  886 

Hepatocellulärt carcinom, UNS 81703  066 

Hepatocellulärt och cholangiocellulärt  

carcinom blandat 

81803  096 

Klatskintumör (C22.1)  81623  076 

Kupffercellssarkom (C22.0) 91243  706 

Levercellsadenom 81700/b  061/b 

Levercellscarcinom 81703  066 

 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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GALLBLÅSA (VESICA FELLAE) 

 

 

 

C23  

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Gallblåsa  C23.9 C23.9 C23 156.0 155.1 

 
 
INCA: Startår 2008. 
 
 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Extrahepatiska gallvägar (ductus hepaticus,  
ductus choledochus, ductus cysticus) 

C24.0 C24.0 C24.0 156.1 155.2 

Ampulla / papilla Vateri inkl. periampullära 
regionen 

C24.1 C24.1 C24.1 156.2 155.3 

Ampullär zon C24.1 C17.0 C17.0 152.0 152.0 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
intrahepatiska och extrahepatiska gallvägar 
(C22.1-C24) med okänt ursprung  

C24.8 C24.9 C24.9 156.9 155.9 

Gallvägssystemet UNS (intra– och extra-
hepatiska delar) 

C24.9 C24.9 C24.9 156.9 155.9 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C24, se nedan  

 C24.8 C24.8 156.8 155.8 

 
INCA: Startår 2008. 
 
Kommentar: 
 Vid läge lever, kontrollera att tumören är primär och inte en metastas. 
 Registrering av levertumör, oklart om primär eller sekundär = metastas, har ändrats 

enligt nedan: 
Levertumör UNS registreras enligt ICD-O/3 läge C80.9, ICD9 155.2, ICD7 156. Dessa 
tumörer registrerades enligt ICD-O/2 på läge C22.9, övriga klassifikationer  
är oförändrade. 

 Ej histologiskt verifierad Klatskin-tumör (adenocarcinom som utgår från gallvägarna i 
leverhilus, kan vara både intra- och extrahepatiska) registreras på läge C24.8, Morf-kod 
80003 och C24/hist 996. 

 Övriga levertumörer utan histopatologisk diagnos registreras på läge C80.9.  
 Annan labratorieundersökning (diagnosgrund 8) kan nu användas som underlag för 

specificerad  Morf-kod, C24/hist.  
 

Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma 
tumörtyp (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras 
varje tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C21.8. 

 
 

För morfologi se nästa sida.

ANDRA OCH OSPECIFICERADE 

DELAR AV GALLVÄGSSYSTEMET 

 

C24  
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Biliärt carcinom, extrahepatiskt (C24.0) 81603  076 
 

Cholangiocellulärt carcinom 81603  076 
 

Gallgångscarcinom (C24.0) 81603  076 
 

Gallgångscarcinom, extrahepatiskt (C24.0) 81603  076 
 

Klatskintumör (C24.0)* 81623  076 
 
 

 

 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BUKSPOTTKÖRTELN (PANCREAS) C25  

 
 
 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 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 (pankreasgång)  C25.3 C25.3 C25.3 157.3 157 

Langerhanska öarna (endokrin del av 
pankreas) 

C25.4 C25.4 C25.4 157.4 195.5 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom bukspottkörtel (C25) med okänt 
ursprung  

C25.8 C25.9 C25.9 157.9 157 

Bukspottkörteln UNS C25.9 C25.9 C25.9 157.9 157 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C25, se nedan  

 C25.8 C25.8 157.8 157 

 
INCA: startår 2010. 
 
Kommentar: 

 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 
avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av bröst. Varje tumör  
Registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp(= morfologi).  

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C25.8.   

 
För morfologi se nästa sida.



Kodningsinstruktion 2010 

 

 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Acinärt (adeno-)carcinom utgånget  

från exokrin del 

85503  066 

Adenom av endokrin typ (C25.4) 81500  091 

Blandat exokrint/endokrint carcinom 81543  096 

Endokrint carcinom, högt  

differentierat (C25.4) 

81503  096 

Endokrint carcinom, lågt  

differentierat/småcelligt (C25.4) 

80413  196 

Endokrint carcinom,  

ACTH-producerande med  

Cushings syndrom (C25.4) 

81503  096 

Endokrint carcinom, serotoninproducerande  

med carcinoidsyndrom (C25.4) 

82413  096 

Gastrinom UNS (C25.4) 81531  441 

Gastrinom, malignt (C25.4) 81533  446 

Glukagonom UNS (C25.4) 81521  441 

Glukagonom, malignt (C25.4) 81523  446 

Insulinom UNS (C25.4) 81510  091 

Insulinom malignt (C25.4) 81513  096 

Intraduktal papillärt mucinöst carcinom,  

icke invasivt 

84532/b  094/b 

Intraduktal papillärt mucinöst carcinom, invasivt 84533  096 

Mucinös kystadenocarcinom, icke invasivt 84702/b  094/b 

Pancreascancer UNS 81403  096 

PanIN-3, adenocarcinom in situ 81402  094 

Ö-cellsadenocarcinom blandat och  

exokrint adenocarcinom 

81543  096 

Ö-cellscarcinom (C25.4) 81503  096 

Ö-cellstumör/ adenom, benignt (C25.4) 81500  091 

Ö-cellstumör UNS (C25.4) 81501  091 

 
 

 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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MATSMÄLTNINGSORGAN 

 

 

C26  

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Tarmkanalen (C17 - C21) UNS C26.0 C26.0 C26.0 159.0 153.9 

Överväxt till/från angränsande organ med 
okänt ursprung, som inte kan klassificeras 
på(C15 - C26) 

C26.8 C26.9 C26.8 159.9 199.3 

Gastrointestinalkanalen (C15 - C21) UNS  
Digestionsorganen  (C22 - C25) UNS 

C26.9 C26.9 C26.9 159.9 199.3 

Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C26, se nedan  

 C26.8 C26.8 159.9 199.3 

 
 
 
INCA: saknas.  
 
Kommentar: 

 Munhåla och svalg C01-C14 ingår ej. 

 Exkluderar tumör utgående från analhuden, registreras på läge C44.5 enligt ICD-
O/3 (se kommentar C21 alternativt C44). 

 Exkluderar tumör utgående från gallvägar UNS som registreras på läge C24.9 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, 

 dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp (= 
morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var 
för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C26.8. 

 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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NÄSHÅLA OCH MELLANÖRA  C30 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Näshåla: inre näsrum C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0 
 näsbrosk C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0 

 näsmusslor C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0 

 nässeptum  
(nässkiljevägg) UNS 

C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0 

 näsvestibul C30.0 C30.0 C30.0 160.0 160.0 

Mellanöra: Eustachiska röret 
(örontrumpeten) 

C30.1 C30.1 C30.1 160.1 160.1 

 inneröra C30.1 C30.1 C30.1 160.1 160.1 
 
INCA: Startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 
Exkluderar tumör utgången från: 

 Bakre kanten av nässeptum och koanerna (C11.3) 

 Hörselgångens ben (C41.0) 

 Luktnerv inkl luktbulb (C72.2) 

 Näsa UNS (C76.0) 

 Näsben (C41.0) 
 
 

För morfologi se nästa sida.
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forts C30 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Blandtumör (mixed tumor), malign 89403  046 

Epitelialt-myoepitelialt carcinom 85623  196 

Estesioneuroblastom 95223  426 

Estesioneurocytom 95213  426 

Estesioneuroepiteliom 95233  426 

Malignt pleomorft adenom 89413  046 

Myoepitelialt carcinom 89823  196 

Näspapillom, äkta (inverterat)/ 

Schneiders papillom* 

81211/b  115/b 

Salivary ductal carcinoma  

(spottkörtelgångscarcinom) 

85003  096 

Schneiders carcinom 81213  116 

Övergångsepitelpapillom/transitional cell 
papilloma 

81211/b  115/b 

 
 
 
 
 
Kommentar: 

 *Registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 80501/b C24/hist 115/b. 

 Övergångsepitelpapillom (transitional cell papilloma) registrerades enligt ICD-O/2, med 
Morf-kod 81200/b C24/hist 115/b, tolkades då som icke namngivna Schneiderpapillom. 

 

 

 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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NÄSANS BIHÅLOR (SINUS) 

 

C31 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Maxillarsinus (överkäkshåla) C31.0 C31.0 C31.0 160.2 160.2 
Etmoidalsinus (silbenshåla) C31.1 C31.1 C31.1 160.3  160.7 

Frontalsinus (pannhåla) C31.2 C31.2 C31.2 160.4 160.7 
Sfenoidalsinus (kilbenshåla) C31.3 C31.3 C31.3 160.5 160.7 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom näsans bihålor (C31) med okänt 
ursprung  

C31.8 C31.9 C31.9 160.9 160.9 

Näsans bihålor UNS C31.9 C31.9 C31.9 160.9 160.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C31, se nedan  

 C31.8 C31.8 160.8 160.8 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Kommentar: 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal,  

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi).  Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje 
tumör var för sig. 

 Vid flera, samtidigt diagnostiserade, tumörer med samma morfologi och inom 
samma sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C31.8. 
 

 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Blandtumör (mixed tumor), malign 89403  046 

Epitelialt-myoepitelialt carcinom 85623  196 

Malignt pleomorft adenom 89413  046 

Myoepitelialt carcinom 89823  196 

Näspapillom, äkta (inverterat)/Schneiders papillom* 81211/b  115/b 

Schneiders carcinom 81213  116 

Övergångsepitelpapillom/transitional cell papilloma 81211/b  115/b 

 
 
Kommentar: 

 *Registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 80501/b C24/hist 115/b.  

 Övergångsepitelpapillom (transitional cell papilloma) registrerades enligt ICD-O/2, med 
Morf-kod 81200/b C24/hist 115/b. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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STRUPHUVUD (LARYNX) 

 

C32 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Glottis: inre larynx C32.0 C32.0 C32.0 161.0 161 
 äkta stämband UNS C32.0 C32.0 C32.0 161.0 161 

Supraglottis  
(larynx övre del): 

aryepiglottiska veckets 
laryngeala del 

C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 

 epiglottis bakre laryngeala del C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 

 epiglottis suprahyoidala del C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 
 epiglottis UNS C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 
 falska stämband /fickband C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 
 ventriculus laryngis C32.1 C32.1 C32.1 161.1 161 

Subglottis (larynx undre del) C32.2 C32.2 C32.2 161.2 161 
Larynxbrosk C32.3 C32.3 C32.3 161.3 161 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
struphuvud (C32) med okänt ursprung  

C32.8 C32.9 C32.9 161.9 161 

Larynx UNS C32.9 C32.9 C32.9 161.9 161 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i läge 
C32, se nedan  

 C31.8 C32.8 161.8 161 

 
INCA: Startår 2008, maligna tumörer. 
 

     

Kommentar: 
Exkluderar tumör utgången från: 

 Aryepiglottiska veckets hypofaryngeala del (C13.1) 

 Aryepiglottiska vecket UNS (C13.1) 

 Epiglottis främre yta och fria kanter (C10.1) 

 vallecula epiglottica (C10.0) 
  
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal,  

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje 
 tumör var för sig.  

 Vid flera, samtidigt diagnostiserade, tumörer med samma morfologi  
och inom samma sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C32.8. 

* Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida. 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Kondrosarkom (C32.3) 92203  736 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LUFTSTRUPE (TRACHEA) 

 

 

C33 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Luftstrupe (trachea) C33.9 C33.9 C33 162.0 162.0 
 
 
 

INCA: Saknas. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LUFTRÖR (BRONK) OCH LUNGA  

 

 

C34 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Huvudbronk (stambronk) inkl carina, 
lunghilus 

C34.0 C34.0 C34.0 162.2 162.1 

*Överlob och lingula (vänster sida), inkl. 
både bronk och lunga  

C34.1 C34.1 C34.1 162.3 162.1 

*Mellanlob (höger sida), inkl. både bronk 
och lunga 

C34.2 C34.2 C34.2 162.4 162.1 

*Underlob, inkl. både bronk och lunga C34.3 C34.3 C34.3 162.5 162.1 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom bronk eller lunga (C34) med okänt 
ursprung  

C34.8 C34.9 C34.9 162.9 162.1 

*Bronk eller lunga UNS C34.9 C34.9 C34.9 162.9 162.1 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 
multifokalt i läge C34, se nedan 

 C34.8 C34.8 162.8 162.1 

 
INCA: startår 2008, maligna tumörer. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

 avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
 var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C34.8. 

*Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom, blandat med andra typer av 
carcinom inkl skivepitel-och småcelligt carcinom 

82553  196 

Adenocarcinom, bronkiolärt-alveolärt (bronkiolärt 
carcinom) 

82503  076 

Blastom, pulmonärt (pneumoblastom, 
lungblastom) 

89723  896 

Carcinoid, blandat med adenocarcinom 82443  086 

Carcinom, icke småcelligt UNS * 80463  196 

Carcinom, småcelligt UNS  80413  186 

Carcinom, småcelligt, anaplastiskt 80413  196 

Carcinom, småcelligt, fusiformt  80433  186 
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Fotrs C34 
 

 
 
 

 

Kommentar: 

 *Registrerades enligt ICD-O/2 med Morf-kod 80103 C24/hist 196 samt Morf-kod 80203,  
C24/hist 196. 

 Registrering av tumör i bronk eller lunga, oklart om primär eller  
sekundär = metastas, har ändrats enl. nedan: 
Registreras enligt ICD-O/3 på läge C80.9, ICD-O/2 C39.8, ICD9 165.9, ICD7 163.  

 För morfologiska koder avseende spottkörtelassocierade tumörer, se läge C07 + C08. 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Carcinom, småcelligt, intermediärt 80443  186 
Carcinom, storcelligt UNS 80123  196 

Oatcellscarcinom 80423  186 

Tumorlet UNS 80401/b  993/b 

Typiska (lung)carcinoider 82403  086 

Atypiska (lung)carcinoider 82493  086 

Storcellig neuroendokrin lungcancer 80133  446 

Småcelligt (neuroendokrint) carcinom 80413  186 
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BRÄSS (TYMUS) 

 

 

C37 

      

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Bräss C37.9 C37.9 C37.9 164.0 195.2 
 
 
 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Carcinom, tymiskt, UNS 85863  846 

Tymiskt storcelligt B-cellslymfom  96793  306 

Tymom, blandat, malignt 85823  846 

Tymom, blandat, UNS 85821  841 

Tymom, kortikalt, malignt 85843  846 

Tymom, kortikalt, UNS 85841  841 

Tymom, malignt, UNS 85803  846 

Tymom, medullärt, malignt 85813  846 

Tymom, medullärt, UNS 85811  846 

Tymom, UNS 85801  841 

 
 
 
INCA: saknas. 
 
Kommentar: 
 Tymom registreras alltid på läge C37.9, dvs även tumör utgående från  

ektopisk tymusvävnad. 

 Alla tymom redovisas tillsammans som maligna tumörer. 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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HJÄRTA (COR), LUNGMELLANRUM (MEDIASTINUM), 
LUNGSÄCK (PLEURA) 

 

 

C38 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Hjärta, perikardium C38.0 C38.0 C38.0 164.1 197.5 
Främre 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 

* Lungsäck UNS (parietal, visceral) C38.4 C38.4 C38.4 163.9 162.2 
Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom hjärta, lungmellanrum, lungsäck 
(C38) med okänt ursprung  

C38.8 C39.9 C39.9 165.9 199.9 

 
 
Kommentar: 
* Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Mediastinalt storcelligt B-cellslymfom (C38.3) 96793  306 
 

Mesoteliom, bifasiskt, malignt (C38.0, C38.4) 90533  776 
 

Mesoteliom, epiteloitt, malignt (C38.0, C38.4) 90523  776 
 

Mesoteliom, fibröst, malignt (C38.0, C38.4) 90513  776 
 

Mesoteliom, malignt UNS (C38.0, C38.4) 90503  776 
 
 
 
Kommentar: 
Maligna medellinjetumörer exempelvis gonadala tumörer, kan förekomma mediastinalt, 
föres på läge C38.3. 
  
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ANNAN OCH OFULLSTÄNDIGT ANGIVEN  

LOKALISATION I ANDNINGSORGAN OCH  

BRÖSTHÅLANS ORGAN 

 

 

C39 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Övre luftvägar UNS (näshåla, svalg, 
struphuvud) 

C39.0 C39.0 C39.0 165.9 161 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom andningsorgan resp brösthålans 
organ (C30-C39.0) med okänt ursprung 

C39.8 C39.9 C39.9 165.9 199.9 

Andningsorgan UNS C39.9 C39.9 C39.9 165.9 199.9 
 
INCA: Saknas. 
 
Kommentar: 
Registrering av tumör i bronk eller lunga, oklart om primär eller 

 sekundär = metastas, har ändrats enl. nedan: 

 Tumör i bronk eller lunga UNS registreras enligt ICD-O/3 på läge  
C80.9, ICD-O/2 C39.8, ICD9 165.9, ICD7 163.  

 ICD7 saknar gemensam kod för övre luftvägar UNS, dessa registreras  
på struphuvud ICD7 161. 

 Primär tumör i brösthåla UNS registreras på läge C76.1. 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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EXTREMITETSSKELETTETS BEN, LEDER OCH 
LEDBROSK 

 

C40 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Skulderblad och övre extremiteters långa 
ben samt tillhörande leder 

C40.0 C40.0 C40.0 170.4 196.4 

Plasmocytom skulderblad och övre 
extremiteters långa ben samt tillhörande 
leder 

C40.0 C90.2 C90.2 203.9 203 

Övre extremiteters korta ben samt 
tillhörande leder 

C40.1 C40.1 C40.1 170.5 196.5 

Plasmocytom övre extremiteters korta ben 
samt tillhörande leder 

C40.1 C90.2 C90.2 203.9 203 

Nedre extremiteters långa ben samt 
tillhörande leder 

C40.2 C40.2 C40.2 170.7 196.7 

Plasmocytom nedre extremiteters långa ben 
samt tillhörande leder 

C40.2 C90.2 C90.2 203.9 203 

Nedre extremiteters korta ben samt 
tillhörande leder  

C40.3 C40.3 C40.3 170.8 196.8 

Plasmocytom nedre extremiteters korta ben 
samt tillhörande leder 

C40.3 C90.2 C90.2 203.9 203 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
ben, leder och ledbrosk (C40) med okänt 
ursprung 

C40.8 C40.9 C40.9 170.9 196.9 

Plasmocytom överväxt till/från angränsande 
sublokal inom ben, leder och ledbrosk (C40) 
med okänt ursprung 

C40.8 C90.2 C90.2 203.9 203 

Extremiteternas ben, leder och ledbrosk 
UNS 

C40.9 C40.9 C40.9 170.9 196.9 

Plasmocytom extremiteternas ben, leder och 
ledbrosk UNS 

C40.9 C90.2 C90.2 203.9 203 

 
INCA: Saknas. 
 
Kommentar: 

 Plasmocytom registreras enligt ICD-O/3 på läge C40, enligt ICD-O/2 C90.2, ICD-9 203.9, 
ICD-7 203. 

 Mjukdelstumörer i skelett är ovanliga, kontrollera därför att det verkligen är en primärtumör. 

 Extraskelettala former av kondrosarkom, Ewing sarkom och osteosarkom skall registreras 
på mjukdelar, läge C49. 

 Synovialt sarkom skall registreras på mjukdelar, läge C49. 
 
Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida 

 
För morfologisk typ se nästa sida. 
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forts C40 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adamantinom, malignt (långa rörben)  92613 92613 866 

Ewing-sarkom 92603 92603 756 

Fibrosarkom, periostalt 88123 88123 706 

Jättecellstumör UNS 92501/b 92501/b 741/b 

Jättecellstumör, malign 92503 92503 746 

Kondromatos UNS 92201/b 92201/b 733/b 

Kondrosarkom UNS 92203 92203 736 

Kondrosarkom, dedifferentierat 92433 92203 736 

Kondrosarkom, juxtakortikalt 92213 92213 736 

Kondrosarkom, klarcelligt 92423 92203 736 

Kondrosarkom, mesenkymalt 92403 92403 736 

Kondrosarkom, myxoitt 92313 92313 736 

Kordom UNS 93703 93703 886 

Osteoblastom, aggressivt 92001/b 92001/b 733/b 

Osteoklastom UNS 92501/b 92501/b 741/b 

Osteoklastom, malignt 92503 92503 746 

Osteokondromatos UNS 92101/b 92101/b 733/b 

Osteosarkom UNS 91803 91803 766 

Osteosarkom, centralt 91863 91803 766 

Osteosarkom, fibroblastiskt 91823 91823 766 

Osteosarkom, intraosseöst, högt differentierat 91873 91803 766 

Osteosarkom, juxtakortikalt/parostealt 91923 91903 766 

Osteosarkom, kondroblastiskt 91813 91813 766 

Osteosarkom, periostealt 91933 91903 766 

Osteosarkom, småcelligt 91853 91853 766 

Osteosarkom utvecklat från Pagets sjukdom i ben 91843 91843 766 

Osteosarkom, ytligt växande, högmalignt 91943 91903 766 

Plasmocytom i skelett  97313 97313 336 

 
 

Kommentar:  

 Vid läge extremitetsskelettets ben, leder och ledbrosk, kontrollera att tumören är primär 
och inte en metastas. 

 Morf-kod 80003 får inte förekomma, registreras på läge C80. 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BEN, LEDER OCH LEDBROSK I ANDRA OCH ICKE 
SPECIFICERADE LÄGEN 

 

C41 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Skallens, ansiktets och överkäkens (maxill) 
ben och tillhörande leder 

C41.0 C41.0 C41.0 170.0 196.0 

Plasmocytom skallens, ansiktets och 
överkäkens (maxill) ben och tillhörande leder 

C41.0 C90.2 C90.2 203.9 203 

Underkäkens (mandibel) ben och käkleden C41.1 C41.1 C41.1 170.1 196.1 
Plasmocytom underkäkens (mandibel) ben 
och käkleden 

C41.1 C90.2 C90.2 203.9 203 

* Kotpelaren C41.2 C41.2 C41.2 170.2 196.2 
* Plasmocytom kotpelaren C41.2 C90.2 C90.2 203.9 203 

Revben, * bröstben (sternum) och nyckelben 
(klavikel) och tillhörande leder 

C41.3 C41.3 C41.3 170.3 196.3 

Plasmocytom revben, * bröstben (sternum) 
och nyckelben (klavikel) och tillhörande leder  

C41.3 C90.2 C90.2 203.9 203 

* Bäckenben, korsben (sacrum), svansben 
(coccyx) med tillhörande leder inkl höftled 

C41.4 C41.4 C41.4 170.6 196.6 

* Plasmocytom bäckenben, korsben 
(sacrum), svansben (coccyx) med 
tillhörande leder inkl höftled 

C41.4 C90.2 C90.2 203.9 203 

Överväxt till/från angränsande sublokal som 
inte kan klassificeras under (C40-C41.4) 
med okänt ursprung 

C41.8 C41.9 C41.9 170.9 196.9 

Plasmocytom överväxt till/från angränsande 
sublokal  som inte kan klassificeras under 
(C40-C41.4) med okänt ursprung 

C41.8 C90.2 C90.2 203.9 203 

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 

 
*Sidoangivelse gäller ej 
 
INCA: Saknas. 
 
Kommentar: 

 Plasmocytom registreras enligt ICD-O/3 på läge C41, registrerades enligt ICD-O/2 på 
läge C90.2, ICD-9 203.9 och ICD-7 203. 

 Mjukdelstumörer i skelett är ovanliga, kontrollera därför noggrant att det verkligen rör sig 
om en primärtumör. 

 Extraskelettala former av kondrosarkom, Ewing-sarkom och osteosarkom skall 
registreras på mjukdelar, läge C49. 

 Synovialt sarkom skall registreras på mjukdelar, läge C49. 
 

För morfologisk typ se nästa sida. 
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  forts C41   
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

 

C24/hist 

Adamantinom, malignt (ej långa rörben) 93103 93103 866 

Ameloblastom, malignt 93103 93103 866 

Ameloblastiskt odontosarkom 92903 92903 866 

Ameloblastiskt fibrosarkom 93303 93303 866 

Clear cell odontogenic tumör 93411 92701 861 

Ewing-sarkom 92603 92603 756 

Fibrosarkom, periostalt 88123 88123 706 

Jättecellstumör i ben UNS 92501/b 92501/b 741/b 

Jättecellstumör i ben, malign 92503 92503 746 

Kondroblastom, malignt 92303 92303 736 

Kondromatos UNS 92201/b 92201/b 733/b 

Kondrosarkom UNS 92203 92203 736 

Kondrosarkom, dedifferentierat 92433 92203 736 

Kondrosarkom, juxtakortikalt 92213 92213 736 

Kondrosarkom, klarcelligt 92423 92203 736 

Kondrosarkom, mesenkymalt 92403 92403 736 

Kondrosarkom, myxoitt 92313 92313 736 

Kordom UNS 93703 93703 886 

Odontogent carcinosarkom 93423 92703 866 

Odontogen tumör UNS 92701/b 92701/b 861/b 

Odontogen tumör, malign 92703 92703 866 

Osteoblastom, aggressivt 92001/b 92001/b 733/b 

Osteoklastom UNS 92501/b 92501/b 741/b 

Osteoklastom, malignt 92503 92503 746 

Osteokondromatos UNS 92101/b 92101/b 733/b 

Osteosarkom UNS 91803 91803 766 

Osteosarkom, centralt 91863 91803 766 

Osteosarkom, fibroblastiskt 91823 91823 766 

Osteosarkom, intraosseöst, högt 
differentierat 

91873 91803 766 

Osteosarkom, juxtakortikalt/parostealt 91923 91903 766 

Osteosarkom, kondroblastiskt 91813 91813 766 

Osteosarkom, periostealt 91933 91903 766 

Osteosarkom, småcelligt 91853 91853 766 

Osteosarkom utvecklat från Pagets 
sjukdom i ben 

91843 91843 766 

Osteosarkom, ytligt växande, högt 
differentierat 

91943 91903 766 

Plasmocytom i skelett, solitärt 97313 97313 336 
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Kommentar:  

 Morf-kod 80003 får inte förekomma, tumör med denna kod registreras på läge C80. 

 Adamantinom UNS 93100 var registreringspliktig initialt (1958) men har sedan länge tagits 
bort.  

 Adamantinom och ameloblastom har samma Morf-kod men är olika tumörer. 
Adamantinom kan vara odontogena, men de kan också vara primära i långa rörben, se 
läge C40. 

 Tänder saknar egen lägeskod, registreras på ICDO/3 C41.0 alternativt C41.1. 
 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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HUD  

Malignt melanom 

 

C44 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Hud, läpp, över- och under  C44.0 C43.0 C43.0 172.0 190.3 
* Hud, ögonlock övre och nedre samt   
ögonvrå 

C44.1 C43.1 C43.1 172.1 190.1 

* Hud ytteröra, inkl yttre hörselgång och 
vaxkörtel 

C44.2 C43.2 C43.2 172.2 190.2 

Hud, annan eller ospecificerad del av 
ansiktet 

C44.3 C43.3 C43.3 172.3 190.3 

Hud, skalp, hals och nacke C44.4 C43.4 C43.4 172.4 190.4 
Hud, bål inkl anus/perianalt, axill, ljumske 
och perineum (jfr vulva) 

C44.5 C43.5 C43.5 172.5 190.5 

* Hud, övre extremitet och axel/skuldra C44.6 C43.6 C43.6 172.6 190.6 
* Hud, nedre extremitet och höft C44.7 C43.7 C43.7 172.7 190.7 

Hud, överväxt till/från angränsande 
sublokal med okänt ursprung inom (C44) 

C44.8 C43.9 C43.9 172.9 190.9 

Hud UNS C44.9 C43.9 C43.9 172.9 190.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C43, se nedan 

 C43.8 C43.8 172.8 190.8 

 
 
INCA: Startår 2009, maligna/pricancerösa tumörer. 
 
Kommentar:  

 Läge för axill respektive ljumske ändrades 1993 i ICD-7 från 190.6 till 190.5 för axill och 
från 190.7 till 190.5 för ljumske. 

 Vermilion border/det läppröda registreras på läge C00.0-C00.2 

 Genital hud registreras enligt följande, labia majora på läge C51.0, labia minora på läge 
C51.1 och vulvahud UNS på läge C51.9, penishud UNS på läge C60.9 och skrotalhud 
UNS på läge C63.2. 

 Analhud, se kommentar C21. 

 Primärt malignt melanom i annan lokal, t ex öga, munhåla eller vagina, registreras på 
respektive läge. 

 Primärt malignt melanom i mjukdelar (Morf-kod 90443) registreras på läge C49. 
OBS! Melanom i underhudsfett/subcutan fettvävnad är vanligen metastas/er. 

 Melanomatos i meninger/mjuka hjärnhinnor (Morf-kod 87283) registreras på läge C70. 
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Forts C44 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså, oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt, registreras varje tumör 
var för sig.  

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom  
samma sublokalisation översätts dessa till läge C44.8 i ICD-O/2. 
 

* Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
     

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Akralt lentiginöst melanom (ALM) 87443  176 

Akralt lentiginöst melanom in situ 87442/b  174/b 

Amelanotiskt melanom (fr.o.m. 20080101) 87303  176 

Atypisk Spitznevus (med stark malignitetsmisstanke) 87701/b  173/b 

Ballongcellsmelanom 87223  176 

Blandat epiteloid- och spolcellsmelanom  

(Spitzoitt melanom) 

87703  176 

Desmoplastiskt melanom 87453  176 

Epiteloidcellsmelanom 87713  176 

Lentigo maligna melanom (LMM) 87423  176 

Lentigo maligna (in situ-form) 87422/b  174/b 

Malign blå nevus (malignt melanom  

utvecklat ur en blå nevus) 

87803  176 

Melanocytär nevus med grav/stark atypi/dysplasi 87270/b  174/b 

Melanom, malignt UNS 87203  176 

Melanom, malignt, in situ UNS 87202/b  174/b 

Melanom, malignt, misstänkt UNS 87201/b  173/b 

Melanom, utvecklat ur kongental jättenevus (fr.o.m. 2010) 87613   

Melanom, utvecklat ur precancerös melanos (fr.o.m. 2010) 87413   

Melanos, precancerös 87412/b  174/b 

Nodulärt melanom (NM) 87213  176 

Regressivt melanom/tumorös melanos 87231/b  173/b 

Spolcellsmelanom 87723  176 

Superficiellt/ytspridande melanom (SSM) 87433  176 

Superficiellt/ytspridande melanom in situ 87432/b  174/b 
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Kommentar:  

 Mucosala melanom (lokaliserade till slemhinnor) registreras på respektive läge, 
vanligen C01-C06, C21, C51-C52 samt C60.  

 Clarknivåer: I = in situ, II-V = infiltrerande 

 Melanocytära nevi med grav/stark atypi/dysplasi (gravt/starkt dysplastiska nevi) skall 
registreras sedan 1 september 2003. 

 In situ-melanom, liksom gravt dysplastisk nevus, är ett potentiellt förstadium till 
infiltrativt malignt melanom och i sig ej malignt. Misstänkta förstadier, t.ex. misstänkt 
lentigo maligna,  är ej rapporteringspliktiga enligt föreskrifterna. 
Misstänkt malignt melanom avser infiltrativa former, som registreras med slutsiffra 1, 
om möjligt specificerat avseende typ, t.ex. lentigo maligna melanom med Morf-kod 
87421, annars UNS med Morf-kod 87201. 
 

 
 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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HUD 

Exklusive malignt melanom  

 

C44  

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Hud, läpp, över- och under  C44.0 C44.0 C44.0 173.0 191.3 
* Hud, ögonlock övre och nedre samt 
ögonvrå 

C44.1 C44.1. C44.1. 173.1 191.1 

* Hud ytteröra, inkl yttre hörselgång och 
vaxkörtel 

C44.2 C44.2 C44.2 173.2 191.2 

Hud, annan eller ospecificerad del av 
ansiktet 

C44.3 C44.3 C44.3 173.3 191.3  

Hud, skalp, hals och nacke C44.4 C44.4 C44.4 173.4 191.4 
Hud, bål inkl anus/perianalt, axill, ljumske 
och perineum (jfr vulva) 

C44.5 C44.5 C44.5 173.5 191.5 

* Hud, övre extremitet och axel/skuldra C44.6 C44.6 C44.6 173.6 191.6 
* Hud, nedre extremitet och höft C44.7 C44.7 C44.7 173.7 191.7 

Hud, överväxt till/från angränsande 
sublokal med okänt ursprung inom C44 

C44.8 C44.8 C44.9 173.8 191.8 

Hud UNS C44.9 C44.9 C44.9 173.9 191.9 
Multifokalt läge registrerades i ICD-O/2 på 
läge C44.8, se nedan 

 C44.8 C44.8 173.8 191.8 

INCA: Startår, 2009, maligna/premaligna tumörer. 

Kommentar 

 Läge för axill respektive ljumske ändrades 1993 i ICD-7 från 191.6 till 191.5 för 
axill och från 191.7 till 191.5 för ljumske. 

 Vermilion border/det läppröda registreras på läge C00.0-00.2.  

 Genital hud registreras enligt följande, labia majora på läge C51.0, labia minora 
på läge C51.1 och vulvahud UNS på läge C51.9, penishud UNS på läge C60.9 
och skrotalhud UNS på läge C63.2. 

 Analhud, se kommentar C21. 

 Primärtumörer i underhudsfett/subcutan fettväv kan förekomma, men i denna 
lokal är överväxt eller metastaser vanligare, dvs. kontrollera om primär i lokalen. 

 Basalcellsadenocarcinom är ej en hudtumör, registreras enligt ICD-O/3 på 
spottkörtel läge C06-C08. 

 Basaloitt carcinom/basaloid cancer, är ej en hudtumör, registreras enligt ICD-O/3 
på analkanal läge C21.1. 
 

* Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida. 
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Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst.Varje 
tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom 
samma sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C44.8. 

 
       
 
Morfologisk typ  Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adnexalt carcinom UNS 83903  046 

Aktinisk keratos med grav/stark atypi/dysplasi  

(motsvarande skivepitelcancer in situ) 

72850/b  144/b 

Angiosarkoma UNS (fr.o.m 2010) 91403  566 

Apokrint adenocarcinom UNS 84013  096 

Atypiskt fibröst histiocytom/fibroxantom 88301/b  715/b 

Cerumenioitt adenocarcinom (C44.2) 84203  046 

Dermatofibrosarkoma protuberans 88323  715 

Ekrint adenocarcinom UNS 84133  046 

Ekrint porom, malignt/porocarcinom (fr.o.m. 20080101) 84093  046 

Epidermoitt carcinom (skivepitelcancer) 80703  146 

Epidermoitt carcinom, in situ (skivepitelcancer in situ) 80702/b  144/b 

Epiteloitt sarkom (enligt Enzinger) 88043  796 

Hårfollikelcarcinom 81023  046 

Intraepidermalt eller intraepitelialt carcinom  

(skivepitelcancer in situ) 

80702/b  144/b 

Kaposis sarkom (sarkoma Kaposi) 91403  566 

Lymfangiosarkoma UNS (fr.o.m. 2010) 91703   

Malignt pilomatrikom 81103  046 

Merkelcellstumör/-carcinom 82473  446 

Mikrocystiskt adnexalt carcinom  84073  046 

Morbus Bowen (speciell typ av skivepitelcancer in situ) 80812/b  144/b 

Morbus Paget, extramammär 85423  096 

Neuroendokrint carcinom i hud, primärt 82473  446 

Porocarcinom/ekrint porom, malignt (fr.o.m. 20080101) 84093  046 

Sebaceöst carcinom 84103  046 

Skleroserande svettkörtelgångscarcinom 84073  046 

Svettkörtelcarcinom UNS 84003  046 

Talgkörtelcarcinom 84103  046 

Tricholemmalt carcinom 81023  046 

Vaxkörtelcarcinom (C44.2) 84203  046 

Verruköst/vårtliknande carcinom UNS (skivepitelcancer) 80513  146 
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forts C44 
 
Hudlymfom 

Morfologisk typ  Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Kutant T-cellslymfom UNS 97093 97023 986 

Mastocytom, kutant UNS 97401/b  381/b 

Mastocytos, kutan malign 97413  386 

Mastocytos, kutan, indolent/misstänkt malign 97411/b  381/b 

Mycosis fungoides 97003  356 

Primär kutan CD30+ T-cellslymfoproliferativ sjukdom,  

inkl. Lymfomatoid papulos 

97183  386 

Primärt kutant anaplastisk storcelligt lymfom 97183 97143 356/306 

Primärt kutant CD30+ storcelligt T-cells lymfom 97183 97023 386 

    

    

 
 

Kommentar 

 Morbus Paget är alltid malign enligt ICD-O/3. 

 Ett flertal varianter av maligna hudadnextumörer föreligger, framför allt inom 
svettkörtelgruppen, endast de viktigaste specificerade ovan. 

 Carcinoma cuniculatum är en speciell typ av skivepitelcancer och kodas som 
”vanlig” skivepitelcancer, d.v.s. Morf-kod 80703. 

 Jättekondylom enligt Buschke är enligt ICD-O/3 benignt och ej 
rapporteringspliktigt. 

 Basalcellsadenocarcinom är ej en hudtumör, registreras enligt ICD-O/3 på 
spottkörtel läge C06-C08. 

 Basalcellscancer (basaliom), inklusive metatypisk form, rapporteras till eget 
register, alltså ej till cancerregistret.  

 Basaloitt carcinom/basaloid cancer, är ej en hudtumör, registreras enligt ICD-O/3 
på analkanal läge C21.1. 
 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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PERIFERA NERVER, GANGLIER OCH AUTONOMT 
NERVSYSTEM 

 

C47 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Huvud inkl ansikte samt hals 
(exkl perifera nerver och autonoma nervsystemet i 
orbita C69.6) 

C47.0 C47.0 C47.0 171.0 193.3 

* Övre extremitet och skuldra C47.1 C47.1 C47.1 171.2 193.3 

* Nedre extremitet och höft C47.2 C47.2 C47.2 171.3 193.3 
Bröstkorg och brösthålans inre organ C47.3 C47.3 C47.3 171.4 193.3 

Bukvägg och bukhålans organ C47.4 C47.4 C47.4 171.5 193.3 
Bäckenvägg inkl. säte** och ljumske samt 
bäckenhålans organ 

C47.5 C47.5 C47.5 171.6 
171.3** 

193.3 

Bål UNS C47.6 C47.6 C47.6 171.7 193.3 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
 med okänt ursprung inom C47 

C47.8 C47.9 C47.9 171.9 193.9 

Perifiera nerver och ganglier UNS C47.9 C47.9 C47.9 171.9 193.9 
Tidigare i ICD-O/2 multifokalt i läge C47, se nedan   C47.8 C47.8 171.8 193.8 

 
 

INCA: Saknas. 
 

 

Kommentar:  
 

 

**Säte översätts i ICD-9 till 171.3 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, d.v.s. ett 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. Varje 
tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp (= morfologi). 
Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C47.8. 

 
* Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida. 
 
 

 

För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 
ICDO/3 

Morf-kod 
ICDO/2 

C24/hist 

Epiteloid malign perifer nervskidetumör 
(MPNST) 

95403 95403 456 

Ganglioneuroblastom 94903 94903 406 

Malign perifer nervskidetumör (MPNST) UNS 95403 95403 456 

Malign perifer nervskidetumör med 
rhabdomyoblastisk differentiering 

95613 95613 456 

Malignt schwannom med rhabdomyoblastisk 
differentiering 

95613 95613 456 

Melanotisk MPNST 95403 95403 456 

Melanotisk psammomatös MPNST 95403 95403 456 

MPNST med körteldifferentiering 95403 95403 456 

MPNST med mesenkymal differentiering 95403 95403 456 

Neurilemmom, malignt 95603 95603 456 

Neuroblastom UNS* 95003 95003 416 

Neurofibrosarkom/neurogent 
sarkom/neurosarkom 

95403 95403 456 

Perifer neuroektodermal tumör 93643 93643 416 

Perineuriom, malignt/perinealt MPNST 95713 95403 456 

Schwannom, malignt 95603 95603 456 

Triton-tumör, malign 95613 95613 456 

 
Kommentar:  

 Endast maligna tumörer registreras. 

 Intrakraniellt neuroblastom registreras på läge C71 eller C72. 

 Morf-kod 80003 får ej förekomma, registreras på läge C80. 

 Neurofibromatos (morbus Recklinghausen) är ett syndrom och registreras ej.  
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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RETROPERITONEALRUM OCH BUKHINNA 
(PERITONEUM) 

 

C48 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Retroperitonealt rum* C48.0 C48.0 C48.0 158.0 197.4 
Bukhinna, specificerad del (t.ex. oment och 
fossa Douglasi) 

C48.1 C48.1 C48.1 158.8 158 

Bukhinna, icke specificerad del, och bukhåla C48.2 C48.2 C48.2 158.9 158 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
C48 med okänt ursprung  

C48.8 C48.2 C48.9 158.9 158 

 
INCA: saknas. 
 
Kommentar:  

 Det måste klart framgå att tumören är primär på platsen. 

 * Vanligen maligna mjukdelstumörer respektive maligna lymfom i denna lokal. 

 Maligna medellinjetumörer exempelvis gonadala tumörer, kan förekomma 
retroperitonealt, föres på läge C48.0. 
 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom, peritonealt mucinöst (C48.1 och C48.2) * 84703 84703 096 
Mesotheliom, bifasiskt, malignt (C48.1 och C48.2) 90533 90533 776 

Mesotheliom, epiteloitt, malignt (C48.1 och C48.2) 90523 90523 776 

Mesotheliom, fibröst, malignt (C48.1 och C48.2)  90513 90513 776 
Mesotheliom, malignt UNS (C48.1 och C48.2) 90503 90503 776 

Seröst papillärt adenocarcinom (C48.1 och C48.2) * 84613 
 

84613 
 

096 

 
 
Kommentar:  

 *Tumören ser morfologiskt ut som en ovarialcancer men anses utgå från peritoneala 
celler. 

 Mucinösa och serösa adenocarcinom i bukhinna är nästan alltid metastaser, men 
primära tumörer i denna lokalisation kan förekomma. Kontrollera om det är en primär 
tumör eller metastas. 

 Morf-kod 80003 får inte förekomma, tumör med denna kod registreras på läge C80. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BINDVÄV, UNDERHUDS- OCH ANNAN MJUKVÄVNAD 

 

C49 

 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Huvud inkl. ansikte, ytteröra och hals, exkl. 
orbita (C69.6) och näsbrosk (C30.0) 

C49.0 C49.0 C49.0 171.0 197.0 

* Övre extremitet och skuldra C49.1 C49.1 C49.1 171.2 197.2 

* Nedre extremitet och höft C49.2 C49.2 C49.2 171.3 197.3 
Bröstkorg, 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 
Bäcken inkl säte**, ljumskar och perineum C49.5 C49.5 

 
C49.5 
 

171.6 
171.3** 

197.7 
 

Bål UNS C49.6 C49.6 C49.6 171.7 197.1 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
C49 med okänt ursprung 

C49.8 C49.9 C49.9 171.9 197.9 

Icke specificerat läge inom C49 C49.9 C49.9 C49.9 171.9 197.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C49, se nedan  

 C49.8 C49.8 171.8 197.8 

 
INCA: saknas. 
 
Kommentar:  

 ** Säte registreras på läge ICD/9 171.3. 

 Sarkom i subkutan fettväv registreras på läge C49.  

 Sarkom i definierade organ registreras på respektive organ. 

 Sarkom med oklar primärlokal registreras på läge C80.9 

 Lymfangiomatos registreras inte. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, 

dvs. avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster 
bröst.Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma 
tumörtyp (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras 
varje tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom 
samma sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C49.8. 
 

* Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida 
 
 
För morfologisk typ se nästa sida. 
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Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 
 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Abdominal fibromatos  88221/b  88221/b 701/b 
Alveolärt mjukdelssarkom 95813 95813 796 
Angiosarkom 91203 91203 506 

Atypiskt lipom/ytligt högt differentierat liposarkom 88501/b 88501/b 721/b 

Atypiskt fibroxantom 88301/b 88301/b 715/b 
Carcinosarkom UNS 89803 89803 896 

Epiteloidcellssarkom 88043 88043 796 

Ewing sarkom, extraskelettalt  92603 92603 756 
Fibromyxosarkom 88113 88113 716 

Fibrosarkom UNS 88103 88103 706 
Fibrosarkom, infantilt 88143 88143 706 

Fibröst histiocytom, malignt 88303 88303 716 

Giant cell fibroblastoma 88341 88231 705/793 
Granularcellstumör, malign 95803 95803 686 

Hemangioendoteliom, malignt 91303 91303 506 
Hemangiopericytom UNS 91501/b 91501/b 533/b 

Hemangiopericytom, malignt 91503 91503 536 
Hemangiosarkom 91203 91203 506 

Jättecellsfibroblastom  88341 88231 705/793 

Jättecellstumör, tenosynovial, malign 92523 90403 796 
Jättecellssarkom, ej i ben/Pleomorfcelligt sarkom 88023 88023 796 

Jättecellstumör i mjukvävnad, malign 92513 92513 796 
Kaposis sarkom 91403 91403 566 

Klarcellssarkom/malignt melanom i mjukdelar, 
primärt UNS 

90443 90443 796 

Kondrosarkom, extraskelettalt  92203 92203 736 

Leiomyosarkom 88903 88903 666 
Leiomyosarkom, epitelioitt 88913 88913 666 

Liposarkom, UNS 88503 88503 726 
Liposarkom, högt differentierat 88513 88513 726 

Liposarkom, dedifferentierat 88583 88583 726 
Liposarkom, myxoitt 88523 88523 726 

Liposarkom, pleomorft 88543 88543 726 
Liposarkom, rundcelligt 88533 88533 726 

Lymfangiosarkom 91703 91703 546 
Mesodermal blandtumör, malign 89513 89513 896 

Myeloitt sarkom/granulocytiskt sarkom/klorom 99303 99303 226 
Myosarkom 88953 88953 696 

Myxosarkom 88403 88403 716 
Osteosarkom, extraskelettalt  91803 91803 766 

Pleomorfcelligt sarkom 88023 88023 796 

Rhabdomyosarkom UNS 89003 89003 676 
Rhabdomyosarkom med ganglielik differentiering 89213 89003 676 

Rhabdomyosarkom, alveolärt 89203 89203 676 
Rhabdomyosarkom, embryonalt UNS  
(inkl botryoid typ) 

89103 89103 876 
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forts C49 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 
 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Rhabdomyosarkom, pleomorft, adult typ 89013 89013 676 
Sarkom UNS 88003 88003 796 

Småcelligt desmoplastiskt sarkom 88033 88063 796 
Småcelligt sarkom 88033 88033 796 

Solitär fibrös tumör, malign 88153 88003 796 
Spolcelligt sarkom 88013 88013 796 
Synovialt sarkom UNS 90403 90403 776 
Synovialt sarkom, bifasiskt 90433 90433 776 
Synovialt sarkom, epiteloitt 90423 90423 776 
Synovialt sarkom, spolcelligt 90413 90413 776 
 
 
 
Morf-kod 80003 får inte förekomma, registreras på läge C80. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BRÖSTKÖRTEL (MAMMA) 

 

 

C50 

Kliniskt läge  ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Bröstvårta och vårtgård höger C50.0 C50.0 C50.0 174.1 170.1 
 vänster C50.0 C50.0 C50.0 174.2 170.2 
 okänd sida C50.0 C50.0 C50.0 174.9 170.9 

Central del höger C50.1 C50.1 C50.1 174.1 170.1 
 vänster C50.1 C50.1 C50.1 174.2 170.2 
 okänd sida C50.1 C50.1 C50.1 174.9 170.9 

Övre, inre kvadrant höger C50.2 C50.2 C50.2 174.1 170.1 
 vänster C50.2 C50.2 C50.2 174.2 170.2 
 okänd sida C50.2 C50.2 C50.2 174.9 170.9 

Nedre, inre kvadrant höger C50.3 C50.3 C50.3 174.1 170.1 
 vänster C50.3 C50.3 C50.3 174.2 170.2 
 okänd sida C50.3 C50.3 C50.3 174.9 170.9 

Övre, yttre kvadrant höger C50.4 C50.4 C50.4 174.1 170.1 
 vänster C50.4 C50.4 C50.4 174.2 170.2 
 okänd sida C50.4 C50.4 C50.4 174.9 170.9 

Nedre, yttre kvadrant höger C50.5 C50.5 C50.5 174.1 170.1 
 vänster C50.5 C50.5 C50.5 174.2 170.2 
 okänd sida C50.5 C50.5 C50.5 174.9 170.9 

Axillarutskott höger C50.6 C50.6 C50.6 174.1 170.1 
 vänster C50.6 C50.6 C50.6 174.2 170.2 
 okänd sida C50.6 C50.6 C50.6 174.9 170.9 

Överväxt till/från angränsande 
sublokal inom bröst (C50) med 
okänt ursprung 

höger C50.8 C50.9 C50.9 174.1 170.1 
vänster C50.8 C50.9 C50.9 174.2 170.2 
okänd sida C50.8 C50.9 C50.9 174.9 170.9 

Bröstkörtel, UNS höger C50.9 C50.9 C50.9 174.1 170.1 
 vänster C50.9 C50.9 C50.9 174.2 170.2 
 okänd sida C50.9 C50.9 C50.9 174.9 170.9 

Tidigare registrerades i     höger C50.9 C50.8 C50.8 174.3 170.7 
ICD-O/2 multifokalt i läge C50, 
se nedan 

vänster C50.9 C50.8 C50.8 174.4 170.8 

 okänd sida C50.9 C50.8 C50.8 174.9 170.9 
 
 
 
INCA: startår 2007, maligna/precancerösa tumörer. 
 
Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
För morfologi se nästa sida.
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Kommentar: 
 Innefattar bindväv i bröstkörtel, men ej fettväven runt repektive huden över bröstkörteln.  
 In-situ former finns ej för tubulära, medullära, kolloida och inflammatoriska tumörer. 
 Skivepitelcancer i bröstkörtel kan förekomma men ytterst sällan; kontrollera således att 

det inte rör sig om överväxt eller metastas från hudcancer. 
 

 
 Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C50.8.  

 En grundregel är att tumörerna skall räknas. Det kan aldrig bli fler registreringar än 
antalet tumörer. 

 
 
 
 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Apokrint adenocarcinom 84013  096 

Carcinosarkom UNS 89803  896 

Comedocarcinom in situ/icke infiltrativt 85012/b  094/b 

Comedocarcinom UNS 85013  096 

Duktalt carcinom in situ, intraduktalt carcinom, UNS 85002/b  094/b 

Duktalt carcinom, duktogent carcinom, UNS 85003  096 

Duktalt carcinom blandat med andra typer av 
mammarcarcinom 

85233  096 

Inflammatoriskt carcinom 85303  096 

Juvenilt/sekretoriskt carcinom i bröst 85023  096 

Kolloitt/mucinöst carcinom 84803  096 

Kombinerat duktalt och lobulärt carcinom in situ 85222/b  094/b 

Kombinerat duktalt och lobulärt carcinom 85223  096 

Kribriformt carcinom in situ 82012/b  094/b 

Kribriformt carcinom UNS 82013  096 

Lobulärt carcinom in situ UNS 85202/b  094/b 

Lobulärt carcinom UNS 85203  096 

Lobulärt carcinom blandat med andra typer av 
mammarcancer 

85243  096 

Mammarcancer UNS 81403  096 

Morbus Paget/Pagets sjukdom i bröst  85403  096 

Morbus Paget och infiltrerande duktalt carcinom  85413  096 

Morbus Paget och duktalt carcinom in situ 85433  096 

Medullärt carcinom, atypiskt 85133  096 

Mucinöst adenocarcinom/kolloitt carcinom 84803  096 

Metaplastisk carcinom UNS 85753  096 

Papillärt adenocarcinom in situ (C50) 85032/b  094/b 

Papillärt adenocarcinom (C50) 85033  096 

Phyllodes tumör UNS/borderline 90201/b  051/b 

Phyllodes tumör, malign 90203  056 

Sekretoriskt/juvenilt carcinom i bröst 85023  096 

Tubulärt carcinom 82113  096 

 
 
Obs! papillär cancer i bröst har egna koder enligt ovan. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.  
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KVINNLIGA YTTRE KÖNSORGAN (VULVA) 

 

 

C51 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Stor blygdläpp (labium majus) inkl. 
Bartholins körtlar och ovanliggande hud 

C51.0 C51.0 C51.0 184.1 176.7 

Liten blygdläpp (labium minus) C51.1 C51.1 C51.1 184.2 176.7 

Klitoris C51.2 C51.2 C51.2 184.3 176.7 
Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom vulva (C51) med okänt ursprung 

C51.8 C51.9 C51.9 184.4 176.0 

Vulva UNS C51.9 C51.9 C51.9 184.4 176.0 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C51, se nedan  

 C51.8 C51.8 164.8 176.8 

 
 
Kommentar: 
Vid tveksamhet om en vaginal- eller vulvacancer föreligger, skall tumören klassificeras som 
en vulvacancer om växt föreligger i vulva. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp 
(= morfologi).  Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C51.8. 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom klarcelligt UNS/carcinom 
klarcelligt UNS/mesonefroitt carcinom 

83103  096 

Melanocytär nävus med grav/stark 
dysplasi/atypi (dysplastisk nävus) 

87270/b  174/b 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 
Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 
Morbus Paget, extramammar 85423  096 

VIN III, vulvar intraepitelial neoplasi grad III 
(skivepitelderiverad) 

80772/b  144/b 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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SLIDA (VAGINA) 

 

 

C52 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Slida UNS C52.9 C52.9 C52 184.0 176.1 

 
 
 
Kommentar: 

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

 Tumör i slidan registreras på läge C52.9 endast om den är begränsad till slidan. 

 Om engagemang av portio, registreras den på läge C53.1, om engagemang av 
vulva på läge C51.9.  

 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom klarcelligt UNS/ 
carcinom klarcelligt UNS/mesonefroitt carcinom 

83103  096 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 

Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 

VAIN III, vaginal intraepitelial neoplasi grad III 
(skivepitel)  

80772/b  144/b 

 
 
 
 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LIVMODERHALS (CERVIX UTERI,  

COLLUM UTERI, PORTIO)  

 

 

C53 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Endocervix C53.0 C53.0 C53.0 180.9 171 
Exocervix/portio C53.1 C53.1 C53.1 180.9 171 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom livmoderhalsen (C53) med okänt 
ursprung 

C53.8 C53.9 C53.9 180.9 171 

Livmoderhals UNS C53.9 C53.9 C53.9 180.9 171 
 
 
 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenoitt basaloitt carcinom 80983  126 

CIN III, cervical intraepitelial neoplasi grad III 
(skivepitelderiverad) 

80772/b  144/b 

Skivepitelcarcinom med mikroinvasion  
(C53.0, C53.1 samt C53.9) 

80763  146 

 
 
INCA: Startår, 2010. 
 
Kommentar: 

 Om endast cytologiprov finns (diganosgrund 5) kan infiltrativ tumörväxt ej med säkerhet 
fastställas, varför tumören registreras med slutsiffra 1 i Morf-koden. Vanligen kan 
celltypen anges, d.v.s. skivepitel (Morf-kod 80701) eller körtelepitel (Morf-kod 81401) 
men även enbart maligna celler (Morf-kod antingen 80001 eller 80101) kan förekomma. 

 Om ny anmälan med diagnosgrund 3 inkommer, skall denna registreras på samma 
diagnostillfälle om mindre än ett år förflutit. Samtidigt korrigeras Morf-koden (in situ 
alternativt infiltrativ) enligt PAD-svaret. 

 OBS! En individ kan endast ha samma Morf-kod en gång på läge C53 oavsett 
tidsintervall. 

 Mikroinvasion definieras som max 0.5 cm djupväxt och enbart i denna lokal. 

 Vaginal tumör registreras i C52.9 endast om de är begränsade till vagina; om 
engagemang av portio, registreras de på läge C53.1. 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LIVMODERKROPP (CORPUS UTERI) 

 

 

C54 

      
Kliniskt läge ICD-O/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 (enbart maligna 
mjukdelstumörer/sarkom) 

C54.1 C55.9 C55 179.9 174 

Myometrium (muskelvägg) C54.2 C55.9 C55 179.9 174 

Fundus uteri C54.3 C54.3 C54.3 182.0 172 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom livmodern (C54) med okänt ursprung 

C54.8 C54.9 C54.9 182.0 172 

Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom Livmodern (C54) 
med okänt ursprung (enbart maligna 
mjukdelstumörer/sarkom) 

C54.8 C55.9 C55 179.9 174 

Livmoderkropp UNS*  C54.9 C54.9 C54.9 182.0 172 

Livmoderkropp UNS (enbart maligna 
mjukdelstumörer/sarkom) 

C54.9 C55.9 C55 179.9 174 

 
 
 
INCA: Startår, 2010. 
 

 Kommentar: 
  Till läge C54 skall endast föras sådana fall, där det av anmälan klart framgår, att det 

rör sig om en malign tumör i slemhinnan eller muskelväggen i livmoderkroppen. Om 
oklart huruvida tumören utgår från livmoderhals eller livmoderkropp registreras den på 
läge C55.9. 

 * Livmoderkropp UNS avser fall där det inte kan avgöras om tumören utgår från 
muskelvägg eller slemhinna, vanligen sådana fall där histologisk diagnos saknas. 

 Choriocarcinom i uterus registreras alltid på läge C58.9. 
 

 

För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinom, endometriecancer, UNS (C54.1) 81403  096 

Angiosarkom  91203  506 

Endometrialt stromacellssarkom,  

UNS/höggradigt (C54.1) 

89303  876 

Endometrialt stromacellssarkom, 
låggradigt/endolymfatisk stromamyos/  

endometriell stromatos/ 

stromal endometrios/stromal myos (C54.1) 

89313  875 

Endometriehyperplasi, atypisk 81402/b  094/b 

Fibrosarkom UNS  88103  706 

Leiomyosarkom (C54.2) 88903  666 

Müllersk blandtumör  89503  896 

 
 
 
 
 
 
Kommentar: 
 

 Samtliga sarkom och Müllerska blandtumörer skall föras på C54.1, C54.2, C54.8 
eller C54.9 med översättning till ICD-O/2 C55.9. 

 Endometrioitt carcinom förekommer även primärt utanför endometriet och har då en 
speciell Morf-kod 83803. Jfr. med endometriecarcinom, som är metastatiskt om det 
uppträder utanför livmoderkroppen. 

 Skivepitelcarcinom är ytterst ovanligt och accepteras endast efter noggrann kontroll.  

 Choriocarcinom i uterus registreras alltid på läge C58.9 
 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LIVMODER (UTERUS) 

 

 

C55 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Livmoder UNS C55.9 C55.9 C55 179.9 174 
 
 
 
INCA: startår, 2010. 
 
Kommentar: 

 ”Cancer uteri et ovarii” med oklar utgångspunkt registreras enligt ICD-O/3 på läge 
C57.8.  
Enligt ICD-O/2 registrerades dessa tumörer på läge C76.3 och i ICD-7 på läge 199.4.  

 Till läge C55.9 föres de fall där histologisk diagnos saknas och/eller det enbart kan 
fastställas att det rör sig om malign tumör i någon icke närmare specificerad del av 
uterus. 

 Sarkom i livmoderkroppen registreras enligt ICD-O/3 på läge C54. Enligt ICD-O/2 
registrerades dessa på läge C55.9 och i ICD-7 på läge 174. 

 
 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ÄGGSTOCK (OVARIUM) 

 

 

C56 

 
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Äggstock  C56.9 C56.9 C56 183.0 175.0 
 
 
INCA: startår, 2008. 
 
 
 
Kommentar: 

 Sidoangivelse för äggstockstumörer är inte obligatorisk, men om uppgift finns ska sidan 
anges. 

 Krukenbergtumör är alltid en metastas: utgår oftast från ventrikeln. 

 ”Cancer uteri et ovarii” med oklar utgångspunkt registreras enligt ICD-O/3 på läge 
C57.8. Enligt ICD-O/2 registrerades dessa tumörer på läge C76.3 och i ICD-7 på 
läge199.4. 

 Extragonadala tumörer, kan förekomma mediastinalt, föres på läge C38.3 respektive 
retroperitonealt föres på läge C48.0.  

 
 

 

 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenocarcinofibrom, klarcelligt 83133  096 
Adenocarcinofibrom, seröst 90143  096 

Androblastom/arrhenoblastom, malignt  86303  056 
Androblastom/arrhenoblastom UNS  86301  051 

Borderlinetumör av typ:     
Brennertumör 90001/b  054/b 
Endometroitt kystadenom  83801/b  094/b 

Klarcellig, cystisk 84441/b  094/b 
Klarcelligt adenofibrom/kystadenofibrom 83131/b  094/b 

Mucinös papillär och cystisk 84731/b  094/b 
Mucinöst kystadenom  84721/b  094/b 

Serös, papillär och cystisk 84621/b  094/b 
Serös adenofibrom/kystadenofibrom  90141/b  094/b 
Seröst kystadenom  84421/b  094/b 

Brennertumör, malign 90003  056 
Carcinoid i struma ovari 90911/b  085/b 

Carcinom, klarcelligt, mesonefroitt och UNS 83103  096 
Cystadenocarcinom UNS 84403  096 

Mucinöst adenocarcinom, cystiskt och UNS 84703  096 
Cystadenocarcinom, papillärt UNS 84503  096 

Seröst adenocarcinom, cystiskt och UNS  84413  096 

Dermoidcysta/teratom med malign omvandling 
(alla tumörtyper)  

90843  826 

Dysgerminom  90603  066 

Embryonalt carcinom UNS 90703  826 
Embryonalt carcinom av polyembryonal typ  90723  826 
Endodermal sinustumör ”yolk sac tumor”  

(gulesäckstumör)  

90713  826 
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forts C56 
 

 

Morfologisk typ 

Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

 

C24/hist 

Endometroitt adenocarcinom UNS 83803  096 

Gonadal stromacellstumör/interstitialcellstumör UNS  85901  051 

Granulosacellstumör (alla typer) 86203  056 

Granulosa-tekacellstumör 86211  055 

Gynandroblastom 86321  056 

Hiluscellstumör  86600  051 

Interstitialcellstumör UNS 86501  051 

Leydigcellstumör UNS 86501  051 

Lipidcellstumör/steroidcellstumör i äggstock  86700  051 

Luteom UNS 86100  051 

Mesodermal blandtumör, malign 89513  896 

Mesonefrisk tumör UNS 91101  896 

Mesonefrom, malignt  91103  096 

Mesoteliom 90503  776 

Müllersk blandtumör 89503  896 

Polyembryom  90723  826 
Sertolicellstumör, lipidrik 86410  063 

Sertolicellsadenom eller tumör UNS  86401  063 

Sertolicellscarcinom  86403  066 

Sertoli-Leydigcellstumör,  

medelhögt differentierad och UNS 

86311  063 

Sertoli-Leydigcellstumör, malign, lågt 
differentierad/sarkomatoid  

86313  066 

Stromacellstumör UNS i äggstock 

Seröst/papillärt (seropapillärt) adenocarcinom 

85901 

84603 

 056 

096 

Struma ovarii, malign 90903  826 

Tekom, malignt 86003  056 

Tekom UNS 86000/b  054/b 

Teratom, malignt UNS 90803  826 

Wolffska gången-deriverad tumör, malign 91103  896 

Wolffska gången-deriverad tumör, UNS 91101  893 

Övergångsepitel-carcinom 81203  116 
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Forts C56 
 
Kommentar: 
 

  Enligt gällande föreskrift räknas histologiskt benigna tumörer som maligna i C24 på 
koderna 051, 053, 055 och 063. 

 Enkla serösa och mucinösa kystom (kystadenom) respektive kystadenofibrom är helt 
benigna och registreras ej. OBS! Får ej förväxlas med ovanstående borderline-former! 

 Brenner-tumör UNS med Morf-kod 90000 räknas som benign och registreras ej. 

 Vid skivepitelcarcinom i ovariet, kontrollera om metastas eller primär (utgående från 
dermoidcysta) och kodas med Morf-kod 90843 C24/hist 826. 

 Sertolicellstumör UNS räknas i ICD-O/3 som borderline-typ, vilket för vår del inte 
innebär någon förändring då vi redan tidigare registrerat dessa som borderlinetumör. 

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

 T o m 1988 registrerades alla tekom som maligna, d v s enligt C24/hist 056. 
Fr o m 1989 ändrades kodinstruktionen till följande i C24/hist: 
tekom UNS 054/b, granulosa-tekacellstumör 055, lipidcellstumör 051. 

 Ovarialcancer med samma Morf-kod registreras endast en gång även om den 
uppträder i det andra ovariet. 

 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ANDRA OCH OSPECIFICERADE KVINNLIGA 
KÖNSORGAN 

 

 

C57 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Äggledare 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 C57.4 183.9 175.9 
Andra specificerade delar av kvinnliga 
könsorgan inklusive Wolffska gången  

C57.7 C57.7 C57.7 183.9 175.9 

Överväxt till/från angränsande kvinnliga 
könsorgan (C51-C57) med okänt ursprung  

C57.8 C57.9 C57.9 184.9 176.9 

Cancer uteri et ovarii  C57.8 C76.3 C76.3 195.3 199.4 

Kvinnliga könsorgan UNS C57.9 C57.9 C57.9 184.9 176.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C57, se nedan  

 C57.8 C57.8 183.8 175.8 

 
INCA: startår, 2008. 
 
Kommentar: 
 ”Cancer uteri et ovarii” är en specialform av överväxt, där det är oklart om primärtumören 

utvecklats i uterus eller ovarialvävnad. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma  
tumörtyp= (morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje 
tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C57.8. 

 
* Obligatorisk sidoangivelse:  
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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MODERKAKA (PLACENTA) 

 

 

C58 

 
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Moderkaka C58.9 C58.9 C58 
D39.2 

181.9 173 

 
 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O2 

C24/hist 

Choriocarcinom UNS 91003  806 
Invasiv mola 91001  806 
Mola/mola hydatidosa (druvbörd)  91000/b  801/b 
Mola/mola hydatidosa (druvbörd) partiell 91030/b  801/b 
Trofoblastisk tumör utgående från  
moderkaksbädden (PSTT) 

91041/b  803/b 

Trofoblastisk tumör, epiteloid 91053  806 
 
 
 
Kommentar: 

 Misstänkt mola, i allmänhet regressiv placentaförändring utan karaktären av tumör, 
registreras ej. 

 Mola med misstänkt invasivitet registreras som mola med Morf-kod 91000/b, Morf-
koden 91001 får endast användas för säkerställd invasiv mola.  

 Invasiv mola registreras i ICD-O/3 med Morf-kod 91001, C24/hist 806. I ICD-O/2 
användes Morf-koden 91002 för invasiv mola med C24/hist 806.  

 Komplett mola: 
Båda kromosomer från fadern. Foster saknas. Enbart hinnsäck/blåsbildning. 
Högre risk (ca 30%) för malignitet (choriocarcinom). 

 Partiell mola: 
1 kromosom från modern - 1 kromosom från fadern. Foster oftast missbildat. 
 
OBS! - trots benignitet kan dessa förändringar metastasera" vanligast till lungor och 
lilla bäcken! 
 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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PENIS  

 

C60 

      
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Förhud (preputium) C60.0 C60.0 C60.0 187.1 179.0 
Ollon (glans) C60.1 C60.1 C60.1 187.2 179.0 

Manslemskropp  C60.2 C60.2 C60.2 187.3 179.0 
Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
manslem (C60) med okänt ursprung  

C60.8 C60.9 C60.9 187.4 179.0 

Manslem UNS inkl hud C60.9 C60.9 C60.9 187.4 179.0 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C60, se nedan  

 C60.8 C60.8 187.4 179.0 

 
INCA: Startår, 2009.  
 
Kommentar: 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. Varje tumör 
registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C60.8. 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Erythroplasia Queyrat (skivepitelcancer in situ) 80802/b  144/b 

Melanocytär nävus med grav/stark dysplasi/atypi 
(dysplastisk nävus) (enbart läge C60.9) 

87270/b  174/b 

Morbus Bowen (skivepitelcancer in situ) 80812/b  144/b 

Morbus Paget 85423  096 

Mucosalt lentiginöst melanom in situ 87462/b  174/b 

Mucosalt lentiginöst melanom 87463  176 

Verruköst/vårtliknande carcinom UNS  
(skivepitelcancer) 

80513  146 

 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BLÅSHALSKÖRTEL (PROSTATA) 

 

 

C61 

      
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Blåshalskörtel C61.9 C61.9 C61 185.9 177 
 
 
 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Neuroendokrint carcinom, UNS 82463  446 
PIN III/prostatisk intraepitelial neoplasi,  
grad III (körtelepitel) 

81482/b  094/b 

 
 
INCA: Startår, 2007. 
 
Kommentar: 

 Höggradig PIN = PIN II–III, registreras som PIN III med Morf-kod 81482/b. 

 Låggradig PIN = PIN I, registreras ej. 

 Även andra maligna neuroendokrina tumörer kan förekomma. 

 Urotelialt carcinom kan vara primärt i lokalen, då utgående från distala gångar, men 
kontrollera att tumören ej representerar överväxt från uretra eller urinblåsa. 

 Mesenkymala tumörer kan förekomma. 
 
 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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TESTIKEL (TESTIS) C62 
 
 
 

     

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Icke nedvandrad (retinerad) testikel och ej i 
pungen belägen (ektopisk) testikel 

C62.0 C62.0 C62.0 186.9 178 

* Nedvandrad testikel (belägen i pungen)  C62.1 C62.1 C62.1 186.9 178 
* Testikel UNS C62.9 C62.9 C62.9 186.9 178 
 
INCA: Startår, 2010. 
 
 
 
Kommentar: 

 Extragonadala tumörer, kan förekomma mediastinalt, föres på läge C38.3 respektive 
retroperitonealt föres på läge C48.0. 

 
 

*Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida 
 
 

 
 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

 

C24/hist 

Androblastom/arrenoblastom, UNS 86301  056 

Androblastom/arrenoblastom, malignt 86303  056 

Choriocarcinom kombinerat med andra 
germinalcellskomponenter (teratom/embryonalt 
carcinom/seminom) 

91013  826 

Choriocarcinom, UNS 91003  806 

Embryonalt carcinom, UNS 90703  826 

Endodermal sinustumör ”yolk sac tumor”  

(gulesäckstumör) 

90713  826 

Germinalcellstumör, blandad (teratom med 
seminomkomponent) 

90853  826 

Germinalcellstumör, intratubulär (IGCNU) 90642/b  824/b 

Germinalcellstumör, utan seminomkomponent 90653  826 

Gonadal stromacellstumör, UNS 85901  056 

Granulosacellstumör, UNS 86201  056 

Leydigcellstumör, malign 86503  056 

Leydigcellstumör, UNS 86501/b  051/b 

Seminom, in situ 90612/b  064/b 

Seminom, spermatocytiskt  90633  066 

Seminom, UNS 90613  066 

Sertolicellscarcinom 86403  066 

Teratocarcinom (blandat embryonalt  

carcinom och teratom) 

90813  826 

Teratom, malignt UNS  

(embryonalt teratom, malignt teratoblastom, 
omoget teratom UNS) 

90803  826 

Teratom med seminomkomponent  

(germinalcellstumör, blandad) 

90853  826 

Teratom, UNS 90801/b  823/b 
 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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Kommentar: 

 Lägeskoden för punghud i ICD-7 är beroende av om det rör sig om malignt melanom 
eller annan malign tumör i huden. 

 Mesoteliala tumörer kan förekomma på läge C63. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C63.8. 

 
* Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod C24/hist 

Androblastom/arrenoblastom, UNS 86301 056 

Androblastom/arrenoblastom, malignt 86303 056 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.

ANDRA OCH OSPECIFICERADE MANLIGA  

KÖNSORGAN 

C63 

 
 

     

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Bitestikel (epididymis) C63.0 C63.0 C63.0 187.5 179.7 
* Sädesledare (ductus deferens) C63.1 C63.1 C63.1 187.6 179.7 

Pung (skrotum), hud, melanom C63.2 C63.2 C63.2 187.7 190.5 
Pung (skrotum), hud, övriga C63.2 C63.2 C63.2 187.7 191.5 

Pung (skrotum), UNS inkl hud och exkl 
tunica vaginalis 

C63.2 C63.2 C63.2 187.7 179.1 

Andra specificerade manliga könsorgan inkl 
sädesblåsa och tunica vaginalis 

C63.7 C63.7 C63.7 187.9 179.7 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
manliga könsorgan (C60-C63.7) med okänt 
ursprung  

C63.8 C63.9 C63.9 187.9 179.9 

Manliga könsorgan UNS C63.9 C63.9 C63.9 187.9 179.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C63, se kommentar  

 C63.8 C63.8 187.8 179.8 
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NJURE (REN) C64 
 
 

     

Kliniskt läge ICD-O/3 

 

 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Njure parenkym C64.9 C64.0 C64 189.0 180.0 
 

Njure UNS C64.9 C64.9 C64 189.6 180.9 

 
 
 
INCA: Startår, 2009. 
 
Kommentar: 

 Primära njurparenkymtumörer registrerades enligt ICD-O/2 på läge C64.0 ICD9 
189.0, ICD7 180.0. 

 Tumör, som histopatologiskt är urotelialt carcinom (övergångsepitelscarcinom), 
registreras på läge C65. 

 Vid oklarhet om tumören är utgående från njurparenkym eller njurbäcken 
registreras på läge C68.9, ICD10/ICD-O/2 C64.9. Ofta saknas histopatologisk 
eller cytologisk diagnos, diagnosgrund vanligen röntgen. 
 
*Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida. 
 

 
 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 
 

C24/hist 

Adenocarcinom, kromofilt 82603  096 

Adenocarcinom, kromofobt 83173  096 

Adenocarcinom, onkocytiskt/oxyfilt  

(onkocytom, malignt) 

82903  096 

Adenocarcinom, papillärt UNS/njurcellscarcinom, 

 papillärt 

82603  096 

Bellinis carcinom/collecting duct carcinoma/ 

renalt medullärt carcinom 

83193  096 

Collecting duct carcinoma/Bellinis carcinom/ 

renalt medullärt carcinom 

83193  096 

Klarcellscarcinom UNS/klarcellsadenocarcinom,  

mesonefroitt 

89643  096 

Klarcellssarkom i njure 89603  796 

Nefroblastom/Wilms tumör/nefrom UNS 89603  886 

Njurcellscarcinom/ renalcellscarcinom, 

 UNS inkl. klarcelligt 

83123  096 

Njurcellscarcinom, papillärt/ 

papillärt adenocarcinom UNS 

82603  096 

Renalcellscarcinom UNS/njurcellscarcinom 

 inkl. klarcelligt 

83123  096 

Renalcellscarcinom/njurcellscarcinom, kromofobt 83173  096 

Renalt medullärt carcinom/ 

collecting duct carcinoma/Bellinis carcinom 

83193  096 

Wilms tumör/nefroblastom/nefrom UNS 89603  886 

 
 
 
Kommentar: 

 Granularcellscarcinom på detta läge är ett malignt onkocytom, med Morf-kod 
82903. 

 Hypernefrom en föråldrad beteckning för klarcellig njurcancer, med Morf-kod 
83123 C24/hist 096.   

 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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INCA: startår, 2009. 
 
Kommentar: 

 Sammanhängande tumörväxt omfattande  
o a) njurbäcken-uretär,  
o b) uretär-urinblåsa,  
o c) urinblåsa-urinrör registreras på läge C68.8. OBS! Får ej förväxlas med 

multifokal tumörväxt. 

 Vid oklarhet om tumören är utgående från njurparenkym eller njurbäcken registreras på 
läge C68.9, ICD10/ICD-O/2 C64.9. Ofta saknas histopatologisk eller cytologisk diagnos, 
diagnosgrund vanligen röntgen. 
 
*Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida. 

 
 
Morfologisk typ Morf-kod  

ICD-O/3 

C24/hist 

Maligna uroteliala celler UNS 81201 116 

Urotelialt carcinom, in situ 81202 114 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, utan 
gradangivelse 

81302 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, med 
gradangivelse 

813021 Grad I  
813022 Grad II  
813023 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, utan gradangivelse 81303 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, med gradangivelse 813031 Grad I 
813032 Grad II 
813033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom UNS, utan gradangivelse 81203 116 

Urotelialt carcinom UNS, med gradangivelse 812031 Grad I 
812032 Grad II 
812033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelial tumör, papillär med lågmalign potential (LMP) 81301 116 
 
 

NJURBÄCKEN (PELVIS RENALIS) 

 

C65 

      
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Njurbäcken UNS C65.9 C65.9 C65 189.1 180.1 
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Fort C65 
Kommentar: 

 Skivepitelcarcinom registreras med Morf-kod 80703, C24/hist 146. Om 
urotelkomponent finns (oavsett storlek) registreras tumören som urotelialt carcinom. 

 LMP inkluderades tidigare i papillärt urotelialt carcinom Grad I. I ICD-O/3 finns LMP 
som egen kod. 

 Om uppgift om invasivitet för papillärt urotelialt carcinom saknas bör klargörande 
inhämtas från patolog.  

 Cytologisk diagnos maligna uroteliala celler, registreras med Morf-kod 81201, 
C24/hist 116, eftersom det ej kan avgöras cytologiskt om tumören infiltrerar eller ej. 

 Om endast urotelial cancer är angivet, dvs vare sig papillär/icke papillär eller grad 
angivelse, registreras Morf-kod 81203, C24/hist 116. 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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URINLEDARE (URETÄR) 

 

C66 

      
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Urinledare C66.9 C66.9 C66 189.2 181.1 
 
Kommentar: 

 Sammanhängande tumörväxt omfattande a) njurbäcken-uretär, b) uretär-urinblåsa, c) 
urinblåsa-urinrör registreras på läge C68.8.  
OBS! Får ej förväxlas med multifokal tumörväxt. 

 
* Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
Morfologisk typ Morf-kod  

ICD-O/3 
 

C24/hist 

Maligna uroteliala celler UNS 81201 116 

Urotelialt carcinom, in situ 81202 114 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, utan gradangivelse 81302 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, med gradangivelse 813021 Grad I  
813022 Grad II  
813023 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, utan gradangivelse 81303 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, med gradangivelse 813031 Grad I 
813032 Grad II 
813033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom UNS, utan gradangivelse 81203 116 

Urotelialt carcinom UNS, med gradangivelse 812031 Grad I 
812032 Grad II 
812033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelial tumör, papillär med lågmalign potential (LMP) 81301 116 
 
 
Kommentar: 

 Skivepitelcarcinom registreras med Morf-kod 80703, C24/hist 146, om  
urotelkomponent finns (oavsett storlek) registreras tumören som urotelialt carcinom. 

 LMP inkluderades tidigare i papillärt urotelialt carcinom Grad I. I ICD-O/3 finns  
LMP som egen kod. 

 Om uppgift om invasivitet för papillärt urotelialt carcinom saknas bör klargörande 
inhämtas från patolog.  

 Cytologisk diagnos maligna uroteliala celler, registreras med Morf-kod 81201, C24/hist 
116, eftersom det ej kan avgöras cytologiskt om tumören infiltrerar eller ej. 

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

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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URINBLÅSA (VESICA URINARIA) 

 

 

C67 

      
Kliniskt läge ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Trigonum C67.0 C67.0 C67.0 188.9 181.0 
Blåstak C67.1 C67.1 C67.1 188.9 181.0 

Sidovägg C67.2 C67.2 C67.2 188.9 181.0 
Framvägg C67.3 C67.3 C67.3 188.9 181.0 

Bakvägg C67.4 C67.4 C67.4 188.9 181.0 
Blåshals, inre uretramynning C67.5 C67.5 C67.5 188.9 181.0 

Uretäröppning C67.6 C67.6 C67.6 188.9 181.0 
Urachus C67.7 C67.7 C67.7 188.7 181.6 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
urinblåsa (C67) med okänt ursprung  

C67.8 C67.9 C67.9 188.9 181.0 

Urinblåsa UNS C67.9 C67.9 C67.9 188.9 181.0 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C67, se nedan  

 C67.8 C67.8 188.8 181.0 

 
INCA: Startår, 2008. 
 
Kommentar: 

 Om lägesangivelse saknas rekommenderas följande lägen:  

 Cytologiskt prov, blåssköljvätska C67.9 

 Cytologiskt prov, kastad eller tappad urin C68.9 
 

OBS! Ovanstående lägen skall morf-koden vara 81201/b. 
 

 Sammanhängande tumörväxt omfattande: 

 a) njurbäcken-uretär  

 b) uretär-urinblåsa 

 c) urinblåsa-urinrör registreras på läge C68.8 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C67.8. 

 

 
För morfologi se nästa sida. 
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forts C67 
 
     
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
 

C24/hist 

Maligna uroteliala celler UNS 81201 116 

Mucinöst adenocarcinom 84803 096 

Urotelialt carcinom, in situ 81202 114 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, utan 
gradangivelse 

81302 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, med 
gradangivelse 

813021 Grad I  
813022 Grad II  
813023 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, utan gradangivelse 81303 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, med gradangivelse 813031 Grad I 
813032 Grad II 
813033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom  81203 116 

Urotelialt carcinom, UNS, inklusive cytologi, med 
gradangivelse 

812031 Grad I 
812032 Grad II 
812033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelial tumör, papillär med lågmalign potential (LMP) 81301 116 

Urotelialt papillom, UNS 81301 116 
 
 

 
 
Kommentar: 

 Endast vid rena skivepitelcarcinom registreras med Morf-kod 80703, C24/hist 146, om 
urotelkomponent finns (oavsett storlek) registreras tumören som urotelialt carcinom. 

 Mucinöst adenocarcinom kan vara primärt, då utgående från urachusrest i blåstaket, 
men överväxt från tarm måste uteslutas. 

 Inverterat urotelialt papillom skall ej registreras. 

 LMP inkluderades tidigare i papillärt urotelialt carcinom Grad I. I ICD-O/3 finns LMP som 
egen kod. 

 Om uppgift om invasivitet för papillärt urotelialt carcinom saknas bör klargörande 
inhämtas från patolog. 

 Cytologisk diagnos maligna uroteliala celler, registreras med Morf-kod 81201,  
C24/hist 116, eftersom det ej kan avgöras cytologiskt om tumören infiltrerar eller ej. 

 Om endast urotelial cancer är angiven, dvs. vare sig papillär/icke papillär eller grad, 
registreras Morf-kod 81203, C24/hist 116. 

 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ANDRA OCH ICKE SPECIFICERADE URINORGAN 

 

 

C68 

      
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Urinrör (uretra) C68.0 C68.0 C68.0 189.3 181.2 
Parauretrala körtlar C68.1 C68.1 C68.1 189.4 181.7 

Överväxt till/från angränsande sublokal inom 
andra och icke specificerade urinorgan 
(C64.9-C68.1) med okänt ursprung  

C68.8 C68.9 C68.9 189.9 181.9 

* Urinorgan UNS C68.9 C68.9 C68.9 189.9 181.9 
 C68.9 C64.9 C64 189.6 180.9 
Tidigare registrerades  i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C68, se nedan  

 C68.8 C68.8 189.8 181.8 

 
* Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
Kommentar: 

 Om lägesangivelse saknas rekommenderas följande lägen:  
o Cytologiskt prov, blåssköljvätska C67.9 
o Cytologiskt prov, kastad eller tappad urin C68.9 

 

 Sammanhängande tumörväxt omfattande:  
o a) njurbäcken-uretär 
o b) uretär-urinblåsa 
o c) urinblåsa-urinrör registreras på läge C68.8 i ICD-O/3.  

 
OBS! Får ej förväxlas med multifokal tumörväxt i ICD-O/2. 

 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C68.8. 
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      forts C68 
 
Morfologisk typ Morf-kod  

ICD-O/3 
 

C24/hist 

Maligna uroteliala celler UNS 81201 116 

Mucinöst adenocarcinom 84803 096 

Urotelialt carcinom, in situ 81202 114 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, utan gradangivelse 81302 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, icke invasivt, med gradangivelse 813021 Grad I  
813022 Grad II  
813023 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, utan gradangivelse 81303 116 

Urotelialt carcinom, papillärt, invasivt, med gradangivelse 813031 Grad I 
813032 Grad II 
813033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelialt carcinom 81203 116 

Urotelialt carcinom, UNS, inklusive cytologi, med 
gradangivelse 

812031 Grad I 
812032 Grad II 
812033 Grad III 

116 
116 
116 

Urotelial tumör, papillär med lågmalign potential (LMP) 81301 116 

Urotelialt papillom, UNS 81301 116 
 

 
 
Kommentar: 

 Endast vid ren skivepitelcancer registreras Morf-kod 80703, C24/hist 146.  
Om urotelkomponent finns (oavsett storlek) registreras tumören som  
urotelialt carcinom. 

 Inverterat papillom utan atypi skall ej registreras. 

 LMP inkluderades tidigare i papillärt urotelialt carcinom Grad I. 

 Om uppgift om invasivitet för papillärt urotelialt carcinom saknas bör  
klargörande inhämtas från patolog.  

 Cytologisk diagnos maligna uroteliala celler, registreras med Morf-kod 81201, 
C24/hist 116, eftersom det ej kan avgöras cytologiskt om tumören infiltrerar eller ej. 

 Om endast urotelial cancer är angivet, dvs vare sig papillär/icke papillär eller 
gradangivelse, registreras Morf-kod 81203, C24/hist 116. 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ÖGA OCH ÖGONHÅLA SAMT TÅRKÖRTEL OCH 
TILLHÖRANDE VÄVNADER  
 

C69 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Bindehinna (conjunctiva) C69.0 C69.0 C69.0 190.3 192.3 
* Hornhinna (cornea) C69.1 C69.1 C69.1 190.4 192.7 

* Näthinna (retina) C69.2 C69.2 C69.2 190.5 192.0 
* Åderhinna (choroidea) C69.3 C69.3 C69.3 190.6 192.0 

* Regnbågshinna (iris) och strålkropp 
(corpus ciliare) 

C69.4 C69.4 C69.4 190.0 192.0 

* Tårsäck och tårkanal  
* Tårkörtel 

C69.5 
C69.5 

C69.5 
C69.5 

C69.5 
C69.5 

190.7 
190.2 

192.7 
192.2 

* Ögonhåla (orbita) C69.6 C69.6 C69.6 190.1 192.2 
* Överväxt till/från angränsande sublokal 

inom (C69) med okänt ursprung 
C69.8 C69.9 C69.8 190.9 192.9 

* Öga UNS C69.9 C69.9 C69.9 190.9 192.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C69, se nedan  

 C69.8 C69.8 190.8 192.8 

 
INCA: Saknas. 
 
Kommentar:  

 Ögonhåla (orbita) inkluderar bindväv, perifera nerver, autonoma nervsystemet samt 
yttre ögonmusklerna och retrobulbär vävnad. 

 Synnerv (nervus opticus) registreras på läge C72.3. 

 Tumörer utgående från ögonlockshud registreras på läge C44.1. 

 Beträffande mjukdelssarkom, se C49 och generell kodlista. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp 
 (= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör 
var för sig.  

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C69.8. 

 
Obligatorisk sidoangivelse:1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida. 

 
 
 
För morfologi se nästa sida.
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Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Melanom, malignt 87203 87203 176 
Melanom, malignt spolcelligt typ A 87733 87733 176 

Melanom, malignt spolcelligt typ B 87743 87443 176 
Melanos (malignt melanom in situ) 87202/b 87202/b 174/b 

Retinoblastom, UNS (C69.2) 95103 95103 436 
Retinoblastom, differentierat (C69.2) 95113 95113 436 

Retinoblastom, odifferentierat (C69.2) 95123 95123 436 
Retinoblastom, diffust och UNS (C69.2) 95103 95133 436 
Retinoblastom i spontan regress (C69.2) 95141/b  95101 431/b 
 
 
 
Kommentar: 
Retinoblastom förekommer främst hos barn, om hos vuxen kontrollera diagnosen. 
Malignt melanom utan morfologisk verifikation kodas 80003.  
 

 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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HJÄRNHINNOR OCH RYGGMÄRGSHINNOR (MENINGER) 
 

C70 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Hjärnhinnor C70.0 C70.0 C70.0 192.1 193.0 
Ryggmärgshinnor C70.1 C70.1 C70.1 192.3 193.1 
Hinnor UNS C70.9 C70.9 C70.9 192.9 193.9 
 
INCA: startår, 2009. 
 
Kommentar:  
 Alla tumörer och tumörlika tillstånd registreras. 

 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Melanocytos, diffus (C70.9) 87280 87200 176 

Melanocytom, meningealt (C70.9) 87281 87200 176 

Melanomatos, meningeal (C70.9) 87283 87203 176 

Melanom, malignt 87203 87203 176 

Meningiom UNS 95300 95300 461 

Meningiom, malignt 95303 95303 466 

Meningiom,  angiomatöst 95340 95340 461 

Meningiom, atypiskt 95391 95302 463 

Meningiom, blandat 95370 95370 461 

Meningiom, fibröst 95320 95320 461 

Meningiom, klarcelligt 95381 95381 463 

Meningiom, meningiotelialt 95310 95310 461 

Meningiom, papillärt, rabdoidt 95383 95381 466 

Meningiom, psammomatöst 95330 95330 461 

Meningiomatos 95301 95301 463 

Olfactoriusmeningiom 95300 95300 461 

Sarkom, meningealt 95303 95303 466 

Sarkomatos, meningeal 95393 95393 466 

 
Kommentar:  

 Vid malignt melanom, kontrollera att tumören ej utgör metastas. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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HJÄRNA (CEREBRUM) C71 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Storhjärna (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 C71.3 C71.3 C17.3 191.3 193.0 

* Occipitallob C71.4 C71.4 C71.4 191.4 193.0 
* Hjärnventriklar med plexus chorioideus, 

exkl fjärde ventrikeln  
C71.5 C71.5 C71.5 191.5 193.0 

Lillhjärna (cerebellum)  C71.6 C71.6 C71.6 191.6 193.0 
Hjärnstam, inkl fjärde ventrikeln med 
plexus chorioideus 

C71.7 C71.7 C71.7 191.7 193.0 

Corpus callosum C71.8 C71.7 C71.0 191.7 193.0 
Överväxt till/från angränsande sublokal 
inom C71 med okänt ursprung 

C71.8 C71.9 C71.9 191.9 193.0 

Hjärna UNS inkl intrakraniellt läge C71.9 C71.9 C71.9 191.9 193.0 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt 
i läge C71, se nedan  

 C71.8 C71.8 191.8 193.0 

 
INCA: startår, 2009. 
 
Kommentar:  

 Alla tumörer och tumörlika tillstånd registreras som maligna. 

 Kraniofaryngiom registreras på läge C75.2. 

 Corpus callosum registreras enligt ICD-O/3 på läge C71.8, registrerades enligt ICD-O/2 på  
läge  C71.7, ICD9 191.7, ICD7 193.0. 

 Mjukdelssarkom kan förekomma. 
 

Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

 avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje  
tumör var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma  
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C71.8. 
Obligatorisk sidoangivelse:*1=höger, 2=vänster, 9=okänd sida 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Astrocytom (lågmalignt, gr I-II) 94003 94003 475 
Astrocytom, anaplastiskt (högmalignt, gr III) 94013 94013 476 

Astrocytom, anaplastiskt (högmalignt, 
gr IV = glioblastom) 

94403 94403 476 

Astrocytom, desmoplastiskt infantilt 94121 94213 475 
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forts C71 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Astrocytom, gemistocytiskt 94113 94113 475 
Astrocytom, pilocytiskt/juvenilt  94211 94213 475 
Astrocytom, subependymalt jättecellstyp 93841 93841 475 

Cysta, dermoid UNS 90840 90840 821 

Cysta, enkel intrakraniellt UNS 33400 33400 031 

Dysembryoplastisk neuroepitelial tumör (DNET) 94130 94731 411 

Ependymom (gr I-II) 93913 93913 485 

Ependymom, anaplastiskt (gr III-IV) 93923 93923 486 

Ependymom, papillärt 93933 93931 485 

Gangliocytom 94920 94900 401 

Gangliocytom, dysplastiskt i cerebellum (C71.6) 94930 94901 401 

Gangliogliom UNS 95051 95051 475 

Gangliogliom, anaplastiskt 95053 95053 476 

Ganglioneuroblastom 94903 94903 406 

Germinom 90643 90643 981 

Glioblastom UNS, glioblastoma multiforme 94403 94403 476 

Glioblastom, jättecellstyp 94413 94413 476 

Gliom, malignt 93803 93803 476 

Gliom, blandat 93823 93823 476 

Gliomatos, cerebral 93813 93813 476 

Gliosarkom 94423 94423 476 

Hemangioblastom 91611 91611 511 

Hemangiom 91200 91200 501 

Lipom, UNS 88500 88500 721 

Medulloblastom, UNS 94703 94703 436 

Medulloblastom, desmoplastiskt nodulärt 94713 94713 436 

Medulloblastom, storcelligt 94743 94703 436 

Medulloepiteliom, UNS 95013 95013 436 

Medulloepiteliom, teratoitt 95023 95023 436 

Medullomyoblastom 94723 94723 436 

Neuroblastom, UNS 95003 95003 416 

Neurocytom, centralt 95061 95061  411 

Neuroektodermal tumör, melanotisk 93630 93630 411 

Neuroepitelial tumör, dysembryoplastisk 94130 95030 411 

Neuroepiteliom, UNS 95033 95033 416 

Oligoastrocytom alla typer 93823 93823 476 

Oligodendrogliom, UNS 94503 94503 475 

Oligodendrogliom, anaplastiskt 94513 94513 476 

Primitiv neuroektodermal tumör (PNET), UNS 94733 94733 416 

Pleomorft xanthoastrocytom 94243 94243 475 

Plexuspapillom, atypiskt choroitt (C71.5) 93901 93901 023 

Plexuspapillom, choroitt (C71.5) 93900 93900 021 

Plexuscarcinom, choroitt (C71.5) 93903 93903 026 
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      forts C71 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICDO/3 

 

Morf-kod 
ICDO/2 

C24/hist 

“Retinal anlage tumor” 93630 93630 411 

Subependymom 93831 93831 481 

Teratoid/rhabdoid tumör, atypisk 95083 90801 823 

Teratom, benignt 90800 90800 821 

Teratom, malignt 90803 90803 826 

 
 
 
 
Kommentar: 
 Cysta, enkel intrakranial UNS, ingår ej i ICD-O/3. P.g.a. lokalisationen är 

förändringen anmälningspliktig och kodas som angivits ovan. 
 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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RYGGMÄRGEN, HJÄRNNERVER OCH ANDRA DELAR AV 
CENTRALA NERVSYSTEMET 
 

C72 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Ryggmärg (medulla spinalis) C72.0 C72.0 C72.0 192.2 193.1 
Cauda equina C72.1 C72.1 C72.1 192.2 193.1 

* Luktnerv (nervus olfactorius) inkl luktbulb 
(bulbus olfactorius)  

C72.2 C72.2 C72.2 192.0 193.0 

* Synnerv (nervus opticus) inkl 
synnervskorsning (chiasma opticum) 

C72.3 C72.3 C72.3 192.4 192.1 

* Hörselnerv (nervus acusticus/vestibularis)  C72.4 C72.4 C72.4 192.0 193.0 

Kranialnerv UNS  C72.5 C72.5 C72.5 192.0 193.0 

Överväxt till/från angränsande sublokal med 
okänt ursprung inom C70-C72.5  

C72.8 C72.9 C72.9 192.9 193.9 

Centralt nervsystem UNS inkl epiduralrum C72.9 C72.9 C72.9 192.9 193.9 
Tidigare registrerades i ICD-O/2 multifokalt i 
läge C72, se nedan  

 C72.8 C72.8 192.8 193.8 

 
INCA: startår, 2009. 
 
Kommentar:  

 Alla tumörer och tumörlika tillstånd registreras som maligna. 
 
Multifokal lokalisation: 
 Definieras som flera tumörer i samma lokal alternativt inom samma sublokal, dvs. 

avgränsat område inom ett organ, t ex övre inre kvadranten av vänster bröst. 
Varje tumör registreras var för sig oavsett om det är olika eller samma tumörtyp  
(= morfologi). Alltså: oavsett morfologi, lokal eller tidpunkt registreras varje tumör  
var för sig. 

 Vid flera samtidigt diagnostiserade tumörer med samma morfologi och inom samma 
sublokalisation översätts dessa till ICD-O/2 läge C72.8. 
 

* Obligatorisk sidoangivelse: 1=höger, 2=vänster sida, 9=okänd sida 
 

 
 
 
 
 
För morfologisk typ se nästa sida. 
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forts C72 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICD-O/3 

Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Astrocytom, pilocytiskt/juvenilt  94211 94213 475 
Acusticusneurinom (C72.4) 95600 95600 451 

Astrocytom (lågmalignt gr I-II) 94003 94003 475 

Astrocytom desmoplastiskt infantilt 94121 94213 475 

Astrocytom gemistocytiskt 94113 94113 475 

Astrocytom subendymalt av jättecellstyp 93841 93841 475 

Astrocytom, anaplastiskt (högmalignt gr III) 94013 94013 476 

Astrocytom, anaplastiskt (högmalignt, 

gr IV=Glioblastom) 

94403 94403 476 

Astrocytom, fibrillärt   94203 94203 475 

Astrocytom, juvenilt (grad O-I) 94211 94213 475 

Dermoidcysta 90840 90840 821 

Ependymom (grad I-II) 93913 93913 485 

Ependymom, anaplastiskt (gr III-IV) 93923 93923 486 

Ependymom, myxopapillärt (C72.0) 93941 93941 485 

Ependymom, papillärt 93933 93931 485 

Gangliocytom 94920 94900 401 

Gangliogliom UNS 95051 95051 475 

Gangliogliom, anaplastiskt 95053 95053 476 

Ganglioneuroblastom 94903 94903 406 

Germinom 90643 90643 981 

Glioblastom UNS, glioblastoma multiforme 94403 94403 476 

Glioblastom, jättecellstyp 94413 94413 476 

Gliom, blandat 93823 93823 476 

Gliom, malignt 93803 93803 476 

Gliosarkom 94423 94423 476 

Hemangioblastom 91611 91611 511 

Hemangiom 91200 91200 501 

Lipom, UNS 88500 88500 721 

Medulloblastom, desmoplastiskt nodulärt 94713 94713 436 

Medulloblastom, storcelligt 94743 94703 436 

Medulloepiteliom, UNS 95013 95013 436 

Medulloepiteliom, teratoitt 95023 95023 436 

Medullomyoblastom 94723 94723 436 

Neuroblastom UNS 95003 95003 416 

Neurocytom, centralt 95061 95061  411 

Neuroektodermal tumör, melanotisk 93630 93630 411 

Neuroepiteliom, UNS 95033 95033 416 

Neurofibrom 95400 95400 451 

Neurofibrom, plexiformt 95500 95500 451 

Neurofibrosarkom 95403 95403 456 
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forts C72 
 

Morfologisk typ Morf-kod 
ICDO/3 

Morf-kod 
ICDO/2 

 

C24/hist 

Neurinom 95600 95600 451 

Neurinom, malignt 95603 95603 456 

Olfaktorisk neurogen tumör (C72.2) 95203 95203 451 

Olfaktoriskt neuroblastom (C72.2) 95223 95223 406 

Olfaktoriskt neurocytom (C72.2) 95213 95213 451 

Olfaktoriskt neuroepiteliom (C72.2) 95233 95233 426 

Oligoastrocytom, mixed 93823 93823 476 

Oligodendroblastom 94603 94603 476 

Oligodendrogliom UNS 94503 94503 475 

Oligodendrogliom, anaplastiskt 94513 94513 476 

Opticusgliom (C72.3) 94003 94003 471 

Perineuriom, intraneuralt, mjukdels 95710 95700 451 

Perineuriom, malignt 95713 95703 456 

Pleomorft xanthoastrocytom 94243 94243 475 

Primitiv neuroektodermal tumör (PNET) 94733 94733 416 

“Retinal anlage tumor” 93630 93630 411 

Schwannom 95600 95600 451 

Schwannom, malignt 95603 95603 456 

Spongioblastom (grad 0-1) 94223 94223 475 

Subependymom 93831 93831 481 

Teratoid/rhabdoid tumör, atypisk 95083 90801 823 

Teratom, benignt 90800 90800 821 

Teratom, malignt 90803 90803 826 

 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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SKÖLDKÖRTEL (THYREOIDEA) 

 

C73  

 

C14 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Sköldkörteln (thyreoidea) C73.9 C73.9 C73 193.9 194 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Anaplastiskt carcinom 80213  196 

Carcinom (cancer) med thymus-liknande differentiering 85893  196 

Follikulärt adenom, atypiskt/misstänkt malignt 83301/b  093/b 

Follikulärt (adeno)carcinom, UNS 83303  096 

Follikulärt (adeno)carcinom, minimal-invasivt 83353  096 

Follikulärt (adeno)carcinom med komponent av  

medullärt carcinom  

83463  196 

Follikulär variant av papillärt adenocarcinom 83403  096 

Hürtelcellsadenom (oxyfilt eller onkocytärt adenom) 82900/b  094/b 

Hürtelcellscarcinom (oxyfilt eller onkocytärt carcinom) 82903  096 

Insulärt carcinom  83373  096 

Jättecellscarcinom   80313  196 

Medullärt (adeno)carcinom med amyloidstroma 

(C-cellscarcinom) 

83453  186 

Medullärt (adeno)carcinom, UNS 85103  186 

Mucinöst carcinom 84803  096 

Mukoepidermoid cancer 84303  046 

Odifferentierat carcinom 80203  196 

Oxyfilt eller onkocytärt adenom (Hürtelcellsadenom) 82900/b  094/b 

Oxyfilt eller onkocytärt carcinom (Hürtelcellscarcinom) 82903  096 

Papillärt (adeno)carcinom med komponent av medullärt 
carcinom  

83473  196 

Papillärt (adeno)carcinom, UNS  82603  096 

Papillärt (adeno)carcinom,”högcells”-variant  

(”Tall cell”-typ) 

83443  096 

Skivepitelcancer (ovanligt, uteslut metastas) 80703  146 

Skleroserande, ej avkapslat, carcinom enligt Graham  83503  196 

Småcelligt carcinom, UNS, inkl småcelligt  

neuroendokrint carcinom 

80413  196 

Storcelligt carcinom, UNS 80123  196 

 
Kommentar:  

 I sköldkörteln registreras endast Hürtelcells-(synonym oxyfilt eller onkocytärt) adenom, 
dvs. inga andra typer oavsett endokrin aktivitet. 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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BINJURE (glandula suprarenalis) 

 

 

C74  

 

C14 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

* Bark (cortex) C74.0 C74.0 C74.0 194.0 195.0 
* Märg (medulla) C74.1 C74.1 C74.1 194.0 195.0 
* Binjure, UNS C74.9 C74.9 C74.9 194.0 195.0 
 
* Obligatorisk sidoangivelse: 
1=höger 2=vänster 9=okänd sida 
 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Binjurebarksadenom (C74.0) 83700  091 

Binjurebarks(adeno)carcinom (C74.0)* 83703  096 

Feokromocytom, UNS, inkl kromaffint  

paragangliom (C74.1) 

87000  441 

Feokromocytom, malignt, UNS/feokromoblastom (C74.1) 87003  446 

Kemodektom, paragangliom, UNS (C74.1) 86931  441 

Neuroblastom, UNS (C74.1) 95003  416 

Neuroendokrint carcinom, UNS 82463  446 

Paragangliom, kemodektom, UNS (C74.1) 86931  441 

 
 
Kommentar: * 

 Endast kliniskt endokrint aktiva binjurebarksadenom skall registreras nämligen: 
o Conn-tumörer – aldosteronproducerande. 
o Cushings syndrom – cortisolproducerande. 
o Viriliserande – testosteronproducerande. 
o Östrogenproducerande (alla) 

 ”Incidentalom”- icke endokrint aktivt (upptäckta av en tillfällighet radiologiskt) skall ej 
registreras. 

 
       OBS! Obduktionsupptäckta fall av binjurebarksadenom registreras ej, eftersom 
oklarhet torde råda om de kliniskt varit endokrint aktiva eller ej. 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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ÖVRIGA ENDOKRINA KÖRTLAR OCH DÄRMED 
BESLÄKTADE VÄVNADER 

 

 

C75  

 

C14 

Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Bisköldkörtel (glandula parathyreoidea) C75.0 C75.0 C75.0 194.1 195.1 
Hypofys inkl Rathkes ficka C75.1 C75.1 C75.1 194.3 195.3 

Hypofysgång (ductus craniopharyngealis) C75.2 C75.2 C75.2 191.7 193.0 
Tallkottkörtel (corpus pineale) C75.3 C75.3 C75.3 194.4 193.0 

Glomus caroticum C75.4 C75.4 C75.4 194.5 195.7 
Paraganglier inkl ”aortic body” och 
“glomus jugulare”* 

C75.5 C75.5 
C75.9 

C75.5 
C75.9 

194.6 
194.9 

195.7 
195.9 

Multifokal lokalisation, inkl familjär 
kromaffinomatos och multifokal endokrin 
adenomatos, MEA I och II 

C75.8 C75.8 C75.8 194.8 195.8 

Endokrin körtel, UNS C75.9 C75.9 C75.9 194.9 195.9 
 
 
 
 
 
Kommentar:  

 Endokrina delen av bukspottskörtel (C25.4) ingår ej, ej heller motsvarande delar av 
äggstockar, testiklar, bräss eller sköldkörtel.  

 * Glomus jugulare registrerades tidigare felaktigt på läge C75.9 

  Endokrint differentierade tumörer i gastrointestinalkanalen kodas på respektive läge. 
 
 
 
 
 
 
För morfologisk typ se nästa sida! 
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    forts C75 
 
Morfologisk typ Morf-kod 

ICD-O/3 
Morf-kod 
ICD-O/2 

C24/hist 

Adenom, kromofobt (C75.1) 82700  091 

Adenom, UNS  81400  091 

Adenom i parathyreoidea eller hypofys med atypi 81401  093 

Familjär kromaffinomatos (C75.8) 87000  441 

Cysta, enkel intrakraniell UNS 33400  031 

Gastrinom, UNS (C75.9) 81531  441 

Gastrinom, malignt (C75.9) 81533  446 

Glomus aorticum-tumör, paragangliom (C75.5) 86911  441 

Glomus caroticum-tumör, paragangliom (C75.4) 86921  441 

Glomus jugulare-tumör, paragangliom (C75.5) 86901  441 

Glukagonom, UNS (C75.9)  

läge (C25.4) skall användas för endokrin i bukspottskörtel 

81521  441 

Glukagonom, malignt (C75.9)  

läge (C25.4) skall användas för endokrin i bukspottkörtel 

81523  446 

Huvudcellsadenom (C75.0) 83210  091 

Kemodektom/extraadrenalt paragangliom,  

UNS (C75.5) 

86931  441 

Kraniofaryngeom (C75.2) 93501  881 

Kromofobt adenom (C75.1) 82700  091 

Kromofobt carcinom (C75.1) 82703  096 

MEA I och II (C75.8) 83601  441 

Neuroblastom, UNS 95003  416 

Neuroendokrint carcinom, UNS  82463  446 

Oxyfilt eller onkocytärt adenom (C75.0), (C75.1) 82900  091 

Paragangliom, glomus aorticum (C75.5) 86911  441 

Paragangliom, glomus caroticum (C75.4) 86921  441 

Paragangliom, glomus jugulare (C75.5) 86901  441 

Paragangliom, UNS i annat läge (C75.5) 86801  441 

Paragangliom, i annat läge, malignt (C75.5) 86803  446 

Pinealom (C75.3) 93601  981 

Pinealom, malignt eller pineoblastom (C75.3) 93623  986 

Prolaktinom (C75.1) 82710  091 

Seminom, UNS (C75.3) 90613  066 

Vipom, UNS 81551  091 

Vipom, malignt 81553  096 

 
Kommentar:  

 Vid tumörliknande tillstånd vid hyperparathyreodism, kontrollera att det 
verkligen rör sig om adenom och inte hyperplasi. 

 Vipom med malign Morf-kod = 81553 registrerades tidigare felaktigt med 
C24/hist 091.  
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OFULLSTÄNDIGT ANGIVET LÄGE 

 

 

C76 

      
Kliniskt läge ICD-O/3 ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

Icke närmare specificerad lokalisation i 
huvudet, i ansiktet eller på halsen 

C76.0 C76.0 C76.0 195.0 199.1 

Icke närmare specificerad lokalisation i 
brösthålan eller på bröstkorgen (thorax) 

C76.1 C76.1 C76.1 195.1 199.2 

Icke närmare specificerad lokalisation i 
bukhålan eller bukväggen 

C76.2 C76.2 C76.2 195.2 199.3 

Icke närmare specificerad lokalisation i 
lilla bäckenet samt skinkor, ljumskar mm 

C76.3 C76.3 C76.3 195.3 199.4 

Icke närmare specificerad lokalisation i 
övre extremiteterna, inkl 
skulderregionen 

C76.4 C76.4 C76.4 195.4 199.5 

Icke närmare specificerad lokalisation i  
nedre extremiteterna inkl höfterna 

C76.5 C76.5 C76.5 195.5 199.5 

Icke specificerad lokalisation inkl rygg, 
flank och bål, UNS 

C76.7 C76.7 C76.7 195.9 199.9 

Övergripande växt i annan och/eller 
ofullständigt angiven lokalisation  

C76.8 C76.7 C76.7 195.9 199.9 

 
 
Kommentar: 

 Till dessa lägen skall även föras tumörer där histologisk eller cytologisk bedömning 
saknas, och dessa skall ha Morf-kod 80003. 

 Vid misstänkt malignitet skall Morf-koden vara 80001/b. 

 Mjukdelssarkom med okänd primärlokal får ej registreras på läge C76 utan skall 
registreras på läge C49. 

 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition. 
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LYMFKÖRTEL, endast tumörer primära i denna lokal 

 

 

C77 

 
Kliniskt läge ICD-O/3 

Huvud, ansikte och hals C77.0 

Intratorakalt C77.1 

Intraabdominellt C77.2 

Axill och övre extremitet C77.3 

Ljumske och nedre extremitet C77.4 

Bäcken C77.5 

Lymfkörtlar i multipla kroppsregioner C77.8 

Lymfkörtel UNS C77.9 

 
 
Kommentar: 
 

För översättning till ICD-O/2, ICD9 samt ICD7, var god se lymfomkapitlet. 
 
 
 
Morfologisk typ: 

Se listan över maligna lymfom. 
 
Kommentar till regel D enligt ICD-0/3-klassifikationen. Topografiska koder för lymfom. 
 

 Om ursprungslokalisationen för lymfomet är lymfkörtlarna, registreras på läge 
C77._.  

 Om ett lymfom engagerar lymfkörtlar i flera olika områden, registreras på läge 
C77.8 

 (lymfkörtlar i multipla kroppsregioner). 

 Lymfom ej lokaliserade till lymfkörtlar registreras på ursprungslokalisationen. Om 
ingen lokalisation anges för ett lymfom  registreras det på läge C80.9 (okänd 
ursprungslokalisation). 

 
 
 
 
För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.
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MALIGN TUMÖR MED OKÄND PRIMÄR 
LOKALISATION, 

sekundära maligna tumörer 

 

 

C80  

(C77-C80) 

Kliniskt läge 

OKÄND PRIMÄR LOKALISATION 

ICD-O/3  ICD-O/2 ICD10 ICD9 ICD7 

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 C80.9 C22.9 C22.9 155.2 156 
Lunga och pleura UNS C80.9 C39.8 C39.8 165.9 163 

      
 
SEKUNDÄR MALIGN TUMÖR I 
LYMFKÖRTEL 

     

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 

Intraabdominellt C80.9 C77.2 C77.2 196.2 199.9 
Axill och övre 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 

Bäcken C80.9 C77.5 C77.5 196.6 199.9 
Lymfkörtlar i multipla kroppsregioner C80.9 C77.8 C77.8 196.8 199.9 
Lymfkörtlar UNS C80.9 C77.9 C77.9 196.9 199.9 

 
 

     

SEKUNDÄR MALIGN TUMÖR I 
ANDNINGS- OCH 
MATSMÄLTNINGSORGANEN 

     

Metastas i lunga 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 lungsäck C80.9 C78.2 C78.2 197.2 199.9 
Metastas i andra och ospecificerade 
respirationsorgan 

C80.9 C78.3 C78.3 197.3 199.9 

Metastas i tunntarm C80.9 C78.4 C78.4 197.4 199.9 
Metastas i tjocktarm och ändtarm C80.9 C78.5 C78.5 197.5 199.9 
Metastas i bukhinna och 
retroperitonealrummet 

C80.9 C78.6 C78.6 197.6 199.9 

Metastas i lever C80.9 C78.7 C78.7 197.7 199.9 
Metastas i andra ospecificerade  
matsmältningsorgan 

C80.9 C78.8 C78.8 197.9 199.9 
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SEKUNDÄR MALIGN TUMÖR MED 
ANDRA LOKALISATIONER  

     

Metastas i njure och njurbäcken C80.9 C79.0 C79.0 198.0 199.9 
Metastas i urinblåsa och andra 
specificerade urinorgan, urinorgan UNS 

C80.9 C79.1 C79.1 198.1 199.9 

Metastas i huden C80.9 C79.2 C79.2 198.2 199.9 
Metastas i hjärnan och hjärnhinnor C80.9 C79.3 C79.3 198.3 199.9 
Metastas i andra och ospecificerade delar 
av nervsystemet 

C80.9 C79.4 C79.4 198.4 199.9 

Metastas i ben och benmärg 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 
lokalisationer 

C80.9 C79.8 C79.8 198.9 199.9 

      
 
 
 
 
Kommentar: 

 Mjukdelssarkom med okänd primärlokal får ej förekomma på läge C80.9, dessa 
registreras på läge C49. 

 I dessa lägen kan även registreras fall där PAD/CYT-uppgift saknas. 

 Variationerna är stora. Flertalet utgöres av metastaserande epiteliala tumörer 
(carcinom). 

 
Kommentar till regel D enligt ICD-0/3-klassifikationen. Topografiska koder för 
lymfom. 
 
Lymfom ej lokaliserade till lymfkörtlar registreras på ursprungslokalisationen. Om 
ingen lokalisation anges för ett lymfom registreras det på läge C80.9 . 
 
 
 

För morfologi, se WHO ICD-O, Third edition.  
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