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Liste des Actes réalisés dans le cadre de l'urgence

Type Code acte Libellé acte
Y498 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 01 stent nu
Y496 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 01 stent actif
Y690 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 02 stents actifs
Y495 Dilatation artére(s) coronaire(s) +01 stent actif +01 stent nu + pose

Angioplastie a haut risque sous perfusion d’'un anti gp iib/iiia + 01

Y494
stent nu + pose

Y493 Angioplastie a haut risque sous perfusion d’un anti gp iib/iiia + 02
stents nus + pose
Angioplastie a haut risque sous perfusion d’'un anti gp iib/iia + 01

Y492 .
stent actif + pose

Y Angioplastie a haut risque sous perfusion d’un anti gp iib/iia + 03

686 .

stents actifs

Y683 Angioplastie a haut risque sous perfusion d’'un anti gp iib/iiia + 02
stents actifs + 01 stent nu

Y682 Angioplastie a haut risque sous perfusion d’un anti gp iib/iia + 01
stent actif + 02 stents nus

Y691 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 03 stents nus

Y690 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 02 stents actifs

Cardiologie Y689 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 03 stents actifs

Y685 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 02 stents actifs +01 stent nu

Y684 Dilatation artére(s) coronaire(s) + O1stent actif+02 stents nus

Y688 Angioplastie a haut risque sous perfusion d’un anti gp iib/iia + 03
stents nus

Y687 Angioplastie a haut risque sous perfusion d’un anti gp iib/iia + 02
stents actifs

Y605 Pace maker mono chambre

Y606 Pace maker double chambre

H755 Drainage péricardique

H515 Choc électrique par défibrillateur

H672 CCO 6/3 Cure de dissection aortique

H669 CCO 7/2 Cure d'anévrysme thoraco-abdominal

Y491 Dilatation artére(s) périphérique(s) sans stent

Y490 Dilatation artére(s) périphérique(s) + 01 stent + pose

Y489 Dilatation artére(s) périphérique(s) + 02 stents + pose
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D256 | Extraction d'un corps étranger de I'orbite

D261 Suture des plaies cutanéo-muqueuses des paupiéres

D268 Traitement d'une plaie perforante du globe

D290 Traitement d’'une ou plusieurs plaies simples de la cornées avec ou
sans résection irienne

D291 Traitement d'une plaie simple cornéenne ou cornéosclérale, unique
ou multiple, sous microscope opératoire

Ophtalmologie D292 Traitement des plaies anfractueuses de la cornée avec ou sans
recouvrement, avec ou sans résection irienne

D293 Traitement des plaies multiples de la cornée et de la sclére avec ou
sans coagulation

Traitement d'une plaie complexe de la cornée (avec hernie de l'iris
D294 | ou du vitré) et/ou d'une plaie de la sclérotique (suivie d'indentation et
de coagulation) (traitement sous microscope opératoire)

D295 Traitement des gros délabrements post-traumatiques récents de la
région orbitaire, intéressant paupiéres, contenu orbitaire et os

Abord pour ligature, cathétérisme, suture, sympathectomie périartérielle,
résection non suivie de rétablissement de la continuité :

C534 1° Vaisseaux principaux des membres

C535 | 2° Vaisseaux principaux du cou, de la face et de la fesse

C536 | 3° Vaisseaux principaux abdomino-pelviens

Traitement chirurgical des embolies ou thromboses aigues des artéres ou des
veines profondes :

C542 1° Vaisseaux principaux des membres

Chirurgie

PP :
vasculaire C543 2° Ainsi que vaisseaux du cou

Actes individualisés de chirurgie veineuse

C565 Thrombectomie de la veine cave inférieure

C711 Thrombectomie de prothése

Traitement d'anévrysme sur fistule artério-veineuse avec

C712 rétablissement de continuité artérielle
Traitement d'anévrysme sur fistule artério-veineuse avec
C713 et NN
rétablissement de continuité veineuse
La désobstruction d'un pontage aorto-bifémoral prothétique
C998 ’
thrombosé
D104 Ponction ventriculaire quel que soit le nombre des orifices de
trépanation

D120 Trous de trépan et ponction d'un abcés ou d'un hématome
intracranien

D135 | Tumeur des hémisphéres cérébelleux

Neurochirurgie | D136 | Tumeur du vermis cérébelleux et/ou du 4éme ventricule

D137 Tumeur du tronc cérébral

D139 | Tumeur de la tente du cervelet ou du trou occipital
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D140 Mise en place d'un drainage ventriculaire externe

D145 Tumeurs et abceés cérébraux, a I'exclusion des précédentes

D147 Empyéme sous-dural

D148 | Traitement d'un emphyséme extra parenchymateux

D149 Ponction d'un abceés intra-parenchymateux

D150 Exérése d'un abcés ou d'une parasitose intra-parenchymateuse

Exclusion d'un anévrysme artériel supratentoriel par voie

D151 L
neurochirurgicale

D152 Exclusion d'un anévrysme artériel vertébrobasillaire par voie
neurochirurgicale

D153 Exclusion en un temps de deux (ou plus) anévrysmes artériels par

voie neurochirurgicale

D154 | Exérése des anévrysmes arterio-veineux meéningés

D155 Exérese des anévrysmes artério-veineux corticaux a pédicule
unique

Exérese des anévrysmes artério-veineux profonds ou corticaux a

D156 pédicules multiples

D157 Evacuation d'un hématome intra-cérébral sustentoriel

D158 Evacuation d'un hématome cérébelleux

D161 Excision d'une plaie du cuir chevelu avec esquillectomie

D162 | Traitement d'un scalp simple

Neurochirurgie | D163 | Traitement d'un scalp par lambeau de rotation

D164 Traitement d'une embarrure fermée de la volte

D165 Traitement d'une embarrure ouverte

D168 Intervention pour plaie cranio cérébrale ou pour attrition cérébrale
hémorragique

D169 Evacuation d'un hématome extradural

D170 Evacuation d'un hématome sous-dural aigu et/ ou traitement d'une
contusion cérébrale

D171 Evacuation d'un hématome sous-dural chronique

D172 Embarrure osseuse

D173 Traitement par volet d'un hématome extradural ou d'un hématome
sous dural chronique

D174 | Traitement d'une plaie cranio-cérébrale

D175 | Traitement d'une fistule traumatique du liquide céphalo-rachidien

D176 | Pose d'un drainage ventriculaire externe

D177 Dérivation ventriculo-atriale ou péritonéale, lombo-péritonéale

D184 | Malformations vasculaires cérébrales (anévrysmes et angiomes)

D185 | Hémorragie ou hématome intracérébral non traumatique

D186 Ligature intracranienne de la carotide interne pour anévrysme
artériel ou carotidocaverneux

D207 | Traitement chirurgical de I'hydrocéphalie, quelle que soit la méthode

D210 Pose d'un capteur de pression intra cranienne

D211 Trous de trépan explorateurs, quel qu’en soit le nombre
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D212 | Volet décompressif ou explorateur

D215 Ponction ventriculaire

F101 Exérése d'une lésion expansive épidurale (plus ou moins vertébrale)

F102 Exérése d'une lésion expansive intra-durale, extra-médullaire

F103 Exérése d'une lésion intra-médullaire (inférieure ou égale a quatre
métaméres)

F104 Exérése d'une lésion intra-meédullaire (supérieure a quatre
métameéres)

Neurochirurgie | 105 | Ponction d'un kyste intra-médullaire

F107 Exérése d'une lésion expansive en sablier

F109 Evacuation d'un hématome intra-rachidien

F110 Mise en place d'une traction cervicale (étrier, halo)

F111 Réduction non sanglante d'une luxation vertébrale

F112 Ostéosynthése vertébrale par plaques, tiges ou crochets

F140 Extraction d'un corps étranger intrarachidien

D370 | Ablation de corps étranger nécessitant une opération sanglante

D390 Traitement chirurgical d'une paralysie faciale par décompression

intrapétreuse

D391 | |raitement chirurgical d'une paralysie faciale par greffe
intrapétreuse

D435 Traitement chirurgical d'une collection suppurée de la face, y

compris éventuellement les extractions dentaires

D500 Réfection partielle d'une Iévre détruite par tumeur ou traumatisme

ORL Incision d'un abcés ou phlegmon de la base de la langue ou du
D512 . . i
plancher de la bouche par voie sushyoidienne :

D523 | Ouverture par voie cervicale d'un abceés latéro-pharyngien

Traitement des plaies, traitement opératoire des Iésions de
D622 | l'articulation temporo-maxillaire (ATM), septiques ou aseptiques,
quelle que soit la technique

Trachéotomie, trachéostomie, traitement chirurgical d'une plaie de la

E402 .
trachée

E403 Oesophagotomie, oesophagostomie, traitement chirurgical d'une
fistule cesophagienne

J209 Traitement chirurgical d'une hernie étranglée ou d'une éventration
étranglée sans résection intestinale

J210 Traitement chirurgical d'une hernie étranglée ou d'une éventration
étranglée avec résection de l'intestin ou de tout autre viscére

. . Traitement chirurgical d'une ou plusieurs collections intra ou
Chirurgie J211 rétropéritonéales, a ciel ouvert

J212 Traitement chirurgical d'une ou plusieurs collections intra ou
rétro péritonéales, par voie ccelioscopique

J216 Laparotomie* exploratrice, évacuatrice
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Laparotomie* d'urgence pour hémorragie, occlusion, torsion, plaie

J217 . ) s .
ou contusion, perforation autre que celle de I'appendice, etc
Ouverture d'une collection cloisonnée ou non, intra ou

J218 ; .
rétropéritonéale (2)

J316 Ouverture ou abouchement a la peau d'un viscére digestif
Traitement chirurgical des ulcéres gastro-duodénaux ou d'autres

J317 Iésions de I'estomac par gastrectomie des 2/3 ; vagotomie
accompagnée de pyloroplastie, de gastroentérostomie ou
d'antrectomie

J326 Laparotomie pour syndrome occlusif ou péritonéal du nouveau-né (y
compris le traitement des |ésions viscérales éventuelles)

J328 Traitement de l'invagination intestinale par lavement baryté (sous
contréle radiographique, toute surveillance comprise, avec clichés)

J329 Appendicectomie a ciel ouvert

J330 Appendicectomie par voie coelioscopique ou coelioassistée

J331 Ablation du diverticule de Meckel

K103 | Cathétérisme unilatéral /Chez I'hnomme et I'enfant

Chirurgie K104 | Cathétérisme bilatéral /Chez la femme

K105 | Cathétérisme bilatéral /Chez 'homme et I'enfant

K302 Incision et drainage d'un phlegmon péri-néphrétique
Néphrostomie, pyélotomie, avec ou sans néphrostomie traitement

K308 .
conservateur des kystes du rein

K401 Urétérostomie cutanée

K504 | Cystotomie, cystostomie sus-pubienne, lithotritie
Traitement opératoire du phlegmon péri-urétral diffus gangreneux

K606 R A
(infiltration d'urine)

L201 Incision d'un abcés de la prostate par voie périnéale

M119 Traitement chirurgical de la grossesse extra-utérine, quelle que soit
la technique

M219 | Evacuation de l'utérus quelle que soit la méthode

M247 | Pour déchirure compléte (sphincter anal)

M248 | Pour déchirure intéressant sphincter et muqueuse rectale

M249 | Evacuation chirurgicale de I'utérus par curetage

M256 | Hystérectomie pour rupture utérine
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Piéces a fournir

Ca(c);iee Libellé acte Situations de I’urgence justifiant Pacte et
I’urgence
Y493 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 01 stent
nu
Y496 Dlle_1tat|on artére(s) coronaire(s) + 01 stent
actif
Y690 D|Iatat|on'artere(s) coronaire(s) + 02
stents actifs
Dilatation artére(s) coronaire(s) +01 stent
Y495 .
actif +01 stent nu+pose
Angioplastie a haut risque sous perfusion
Y494 , . I
d'un anti gp iib/iiia + 01 stent nu + pose RMD (avec
Angioplastie a haut risque sous perfusion Chronologie de
Y493 , . I s i
d’un anti gp iib/iiia + 02 stents nus + pose I'événement)
Angioplastie a haut risque sous perfusion
Y492 , . I .
d’un anti gp iib/iiia + 01 stent actif + pose
Ancioplastic 3 h . o ECG(s) (avec
vese | A\ngiop e.astle"a maut risque sous pfe usion modifications
d’un anti gp iib/iia + 03 stents actifs électriques pour le
Angioplastie a haut risque sous perfusion ST(-))
Y683 | d'un anti gp iib/iia ++ 02 stents actifs +
01 stent nu - .
Angioplastie a haut risque sous perfusion | 1. SCA ST(+) S['rczfx);mmes (pour
Y682 | d'un anti gp iib/iia + 01 stent actif + 02 .
stents nus fisque (roponings
. v S . +
Y691 Dilatation artére(s) coronaire(s) + 03 positives ou ETT+CD
stgnts ns _ modifications
Y690 D|Iatat|on_f artére(s) coronaire(s) + 02 e:ecfmquelsz(s:lg Coronarographie
stents actifs plusieurs ) (rapport + CD)
Dilatation artére(s) coronaire(s) + 03
Y689 .
stents actifs
vegs | Dilatation artére(s) coronaire(s) + 02 Angioplastie
stents actifs +01 stent nu (rapport + CD)
Dilatation artére(s) coronaire(s) + O1stent
Y684 .
actif+02 stents nus
Y688 Angioplastie a haut risque sous perfusion
d’'un anti gp iib/iia + 03 stents nus
Angioplastie a haut risque sous perfusion
Y687 d’un anti gp iib/iia + 02 stents actifs
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Y605 | Pace maker mono chambre

Y606 | Pace maker double chambre

- BAV 22
symptomatique

- BAV  paroxystique
documenté, méme
asymptomatique,
aprés avoir éliminé
une cause iatrogéne

- Bloc trifasciculaire
: BAV | + bloc de
branche droit +
hémibloc gauche
méme
asymptomatique

- Bloc bifasciculaire

bloc de branche

droit + hémibloc
gauche si le patient
est symptomatique

RMD

ECG en BAV
(+/-) Holter
avec tracés

ECG

H755 | Drainage péricardique

Epanchement
péricardique

RMD
ETT +/-CD
ECG

H515 | Choc électrique par défibrillateur

TV mal supportée
Fibrillation
ventriculaire

RMD
ECG(s) avant et
apreés

H672 | CCO 6/3 Cure de dissection aortique

CCO 7/2 Cure danévrysme thoraco-

H669
abdominal

- Type 1

- Type 2 de

- Type A de Stanford

(toute dissection
avec atteinte de
I'Aorte Abdominale)

de DE
BAKEY (la porte
d’entrée est dans
'Aorte Ascendante
et la dissection
s’étend au-dela de
I'AA.

DE
BAKEY (la porte
d’entrée est dans
'Aorte Ascendante
et la dissection reste
limitée a 'AA.

NB : L’anévrysme

RMD précisant type
de dissection ou de
anévrysme

Angioscanner/IRM
(rapport + CD)

ETT+CD
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thoraco-abdominal en
pré-rupture.

Contre-indications :
age avancé, coma,
type B de Stanford
(aorte ascendante
indemne), type 3 de
DE BAKEY (AA
indemne, la porte
d’entrée s’étend en
aval de la sous
Claviére gauche et la
dissection s’étend a

l'aorte thoracique
descendante et
abdominale.
Dilatation artére(s) périphérique(s) sans
Y491
stent
RMD
Y490 | Dilatation artére(s) périphérique(s) + 01
stent + pose - Ischémie du Echo-doppler
Membre inférieur
Angioscanner/Arté
riographie
- Occlusion (rapport+CD)
Dilatation artere(s) périphérique(s) + 02 stef ~ d’artere
Y489 (8) periphérique(s) périphérique Angioplastie

pose

(rapport + CD)
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