
二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

1102 2．诊查费

不分医院等级。门诊耳鼻喉
科加收2元，门诊妇科加收3
元；门诊注射、换药、针灸
、理疗、推拿、血透、放射
治疗疗程中不再收取诊查费

1107 7．取暖费 不分医院等级。

110700001 病房取暖费

110700001-1 一人间
元/小
时.床

1.00 1.00 1.00 1.00
使用中央空调加收0.10元/小
时.床

110700001-2 二人间
元/小
时.床

0.50 0.50 0.50 0.50
使用中央空调加收0.05元/小
时.床

110700001-3 三人间
元/小
时.床

0.40 0.40 0.40 0.40
使用中央空调加收0.04元/小
时.床

110700001-4 四人间及其以上
元/小
时.床

0.25 0.25 0.25 0.25
使用中央空调加收0.03元/小
时.床

1108 8．空调降温费 不分医院等级。

110800001 病房空调降温费  

110800001-1 一人间
元/小
时.床

1.00 1.00 1.00 1.00
使用中央空调加收0.10元/小
时.床

110800001-2 二人间
元/小
时.床

0.50 0.50 0.50 0.50
使用中央空调加收0.05元/小
时.床

110800001-3 三人间
元/小
时.床

0.40 0.40 0.40 0.40
使用中央空调加收0.04元/小
时.床

110800001-4 四人间以上
元/小
时.床

0.25 0.25 0.25 0.25
使用中央空调加收0.03元/小
时.床

1109 9．床位费
删除说明中第5条“A、B级病
房不再收取取暖、降温费。
”条文

110900003 监护病房床位费

指配有中心监护台、心电监护仪
及其它监护抢救设施,符合ICU、
CCU标准的单人或多人监护病
房，相对封闭管理

元/日.
床
45.00 45.00 45.00 45.00

保留普通病房床位的，普通
病房床位费减半另计价

1201 1．护理费
 药物、特殊消耗

材料及特殊仪器
按护理规范操作。精神、传
染、烧伤、肿瘤科(院)可加
收10%。

绵阳市医疗服务价格（修订部分）
服务价格(元)

计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

120100001 重症监护

含24小时室内有专业护士监护,监
护医生、护士严密观察病情、监
护生命体征、随时记录病情、作
好重症监护记录及各种管道与一
般性生活护理

小时 3.00 3.00 3.00 3.00 不分医院等级。

120100002* 特级护理

含24小时设护士专人护理,严密观
察病情、测量生命体征、记特护
记录、进行护理评估、制定护理
计划、作好各种管道与一般性生
活护理

小时 3.00 3.00 3.00 3.00
不分医院等级。适用于病情
危重、需随时观察以便进行
抢救的病人。

120100003* Ⅰ级护理

含需要护士每15-30分钟巡视观
察一次,观察病情变化,根据病情
测量生命体征,进行护理评估及一
般性生活护理、作好卫生宣教及
出院指导

日 10.00 10.00 11.00 12.00
适用于病情危重或病情不稳
定需严密监测和观察的病人
。病人需绝对卧床休息。

120100004* Ⅱ级护理

含需要护士1-2小时巡视一次,观
察病情变化及病人治疗、检查、
用药后反应,测量体温、脉搏、呼
吸,协助病人生活护理,作好卫生宣
教及出院指导

日 7.00 7.00 8.00 8.00
适用于病情较重、生活不能
自理的病人。

120100005* Ⅲ级护理

含需要护士每日巡视2-3次,观察
、了解病人一般情况,测量体温、
脉搏、呼吸,作好卫生宣教及出院
指导

日 4.00 4.00 5.00 5.00
适用于病情较轻、生活能基
本自理的病人。

120100006 特殊疾病护理

指法定甲类传染病及气性坏疽、
破伤风、艾滋病等按甲类传染病
管理的疾病的护理；含严格消毒
隔离和一级及其以上护理内容

日 25.00 27.00 28.00 30.00

120100008 新生儿特殊护理
包括新生儿干预、抚触、肛管排
气、呼吸道清理、药浴、油浴等

次 5.00 5.00 5.00 5.00  

120100010 气管切开护理
包括气管插管护理。含吸痰、药
物滴入、定时消毒、更换套管及
纱布

日 18.00 19.00 20.00 21.00

120100011 吸痰护理
含叩背、吸痰；不含雾化吸入 一次性吸痰管

次 2.00 3.00 4.00 5.00
脑外、呼吸和烧伤患者最多
不超过200元/天

120100012 造瘘护理
一次性肛袋、一
次性造瘘管、一
次性引流袋

次 3.00 3.00 4.00 4.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

120100014 一般专项护理
包括口腔护理、会阴部护理、床
上洗发、擦浴、手法取便、压疮
护理

次 5.00 5.00 5.00 5.00 压疮护理12元/天

120300001 氧气吸入
包括低流量给氧、中心给氧、氧
气创面治疗,含氧气

一次性鼻导管、
鼻塞、面罩等 小时 3.00 3.00 3.00 3.00

不分医院等级，加压给氧不
再加收。

1204 4．注射 含用药指导与观察、药物的配置

一次性输液器、
过滤器、采血器
、注射器等特殊
性消耗材料；药
物、血液和血制
品

120400001* 肌肉注射
包括皮下、皮内注射，含一次性
注射器 次 2.00 2.00 2.00 2.00

不分医院等级。使用胰岛素
专用注射器、笔用针头加收2
元

120400006 静脉输液 住院病人，包括输血
特殊溶酶、一次
性输液袋、留置
静脉针

次 5.00 5.00 6.00 6.00

第一组液体不计费，每增加
一组液体加收1元；使用微量
泵或输液泵每小时加收1元；
使用避光输液器加收5元

门诊病人，含输液用床、空调、
护理等

特殊溶酶、一次
性输液袋、留置
静脉针

次 16.00 16.00 18.00 18.00

第一组液体不计费，每增加
一组液体加收1元；使用微量
泵或输液泵每小时加收1元；
使用避光输液器加收5元；坐
式输液减收3元

120400007 小儿头皮静脉输液
特殊溶酶、一次
性输液袋、留置
静脉针

次 8.00 8.00 9.00 9.00

第一组液体不计费，每增加
一组液体加收1元；使用微量
泵或输液泵每小时加收1元；
使用避光输液器加收5元

120500001 大清创缝合 创面在50㎝2以上或伤口在10㎝以
上,含材料

口腔颌面软组织
清除术 次 90.00 99.00 103.00 108.00

 

120500002 中清创缝合 创面在30-50㎝2之间或伤口在5-
10㎝之间,含材料

口腔颌面软组织
清除术 次 63.00 69.00 72.00 75.00

 

120500003 小清创缝合 创面在30㎝2以下或伤口在5㎝以
下,含材料

口腔颌面软组织
清除术 次 27.00 29.00 30.00 32.00

 

120600001 特大换药 创面在50㎝2以上或伤口在10㎝以
上,含材料

烧伤换药 次 30.00 33.00 34.00 36.00
 

120600002 大换药 创面在30-50㎝2之间或伤口在5-
10㎝之间,含材料

烧伤换药 次 23.00 25.00 26.00 27.00
 

120600003 中换药 创面在10-30㎝2之间或伤口在5㎝
以下,含材料

烧伤换药 次 14.00 15.00 16.00 17.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

120600004* 小换药 创面在10㎝2以下或伤口在5㎝以
下,含材料

烧伤换药 次 8.00 8.00 9.00 9.00
 

121100002 特殊物理降温 指使用专用降温设备等方法 次 12.00 13.00 14.00 15.00
每次6小时,每增加1小时加收
3元

121400001 引流管冲洗

换药、 特殊药物
、一次性冲洗器、
特殊引流装置

次 7.00 7.50 8.00 8.40
更换引流装置加收6元,持续引
流管冲洗、持续膀胱冲洗按1
元/小时计价

1215 15．灌肠 一次性灌肠筒、
一次性肛管

121700001 肛管排气
一次性肠袋、一
次性肛管

次 7.00 7.70 8.00 8.40

130800001 建立健康档案 次 5.00
社区卫生服务项目，医院不
得收取

1309 9．疾病健康教育 社区卫生服务项目，医院不
得收取

130900001 健康咨询 指个体健康咨询 次 4.00 15-30分钟

130900002 疾病健康教育 指群体健康教育 人次 2.00 3人及以上

140100004 离体残肢处理 包括死婴、残体处理 次 25.00 25.00 25.00 25.00
感染性离体残肢残体加收15
元

210102012 眼球异物定位摄影 不含眼科放置定位器操作 片数 50.00 55.00 57.00 60.00

210102015 数字化摄影
含数据采集、存贮、图象显示 曝光

次数
45.00 49.00 51.00 54.00

每个部位采集次数最多不超
过2次

2102 2．磁共振扫描(MRI)
含胶片及冲洗、数据存储介质、
增强扫描用注射器耗材

造影剂、麻醉及
其药物

计价部位分为：头部区域
（每次不超过2个部位）、颈
部区域、胸部（含心、肺）
、上腹部、中腹部、下腹部
（含盆腔）、肢体（单侧）
、每关节、椎体（每3个椎
体）

210200001* 磁共振平扫  
每部
位

    
 

0.5T以下，不含0.5T 350.00 400.00 450.00 500.00
0.5T-1T 380.00 460.00 540.00 620.00
1T以上，不含1T 450.00 550.00 650.00 750.00
使用心电或呼吸门控设备 5.00 10.00 15.00 20.00

210200002 磁共振增强扫描
 

 
每部
位

    

0.5T以下，不含0.5T 400.00 450.00 500.00 550.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

0.5T-1T 430.00 510.00 590.00 670.00
1T以上，不含1T 500.00 600.00 700.00 800.00

210200003 脑功能成象  次 500.00 600.00 700.00 800.00

210200004 磁共振心脏功能检查 次 500.00 600.00 700.00 800.00

210200005 磁共振血管成象(MRA)
每部
位
420.00 480.00 540.00 600.00

210200006
磁共振水成象(MRCP，
MRM，MRU)

每部
位
420.00 480.00 540.00 600.00

210200007 磁共振波谱分析(MRS)
包括氢谱或磷谱 每部

位
420.00 480.00 540.00 600.00

210200008
磁共振波谱成象
(MRSI)

次 500.00 600.00 700.00 800.00

210200009
临床操作的磁共振引
导

每半
小时
350.00 400.00 450.00 500.00

2103
3．X线计算机体层
(CT)扫描

含胶片及冲洗、数据存储介质、
增强扫描用注射器等耗材

造影剂、麻醉及
其药物

计价部位分为：头部区域
（每次不超过2个部位）、颈
部区域、胸部（含心、肺）
、上腹部、中腹部、下腹部
（含盆腔）、肢体（单侧）
、每关节、椎体（每3个椎
体）

210300001*
X线计算机体层(CT)平
扫

 
每个
部位

     

普通CT平扫 60.00 90.00 120.00 150.00
螺旋CT平扫 110.00 140.00 170.00 200.00
单次多层CT平扫 190.00 210.00 230.00 250.00
三维重建 35.00 40.00 45.00 50.00
使用心电或呼吸门控设备 5.00 10.00 15.00 20.00

210300002
X线计算机体层(CT)增
强扫描

 高压针管
每个
部位

    

普通CT增强扫描 80.00 120.00 160.00 200.00

螺旋CT增强扫描 130.00 170.00 210.00 250.00

单次多层CT增强扫描 180.00 220.00 260.00 300.00

210400001 院外影像学会诊 包括X线片、MRI片、CT片会诊 次 65.00 70.00 74.00 78.00 指副主任医师及其以上专家

220201008 床旁B超检查
包括术中B超检查；部位区分按B
超常规检查项目内涵

每个
部位
30.00 33.00 34.00 36.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

220201009 临床操作的B超引导
部位区分按B超常规检查项目内涵 每个

部位
30.00 33.00 34.00 36.00

220202003
临床操作的腔内B超引
导

半小
时
90.00 100.00 105.00 110.00

220203001
胃充盈及排空功能检
查

指造影法  
次 35.00 38.00 40.00 42.00

220203002
小肠充盈及排空功能
检查

指造影法  
次 35.00 38.00 40.00 42.00

220203003
胆囊和胆道收缩功能
检查

指造影法
次 35.00 38.00 40.00 42.00

220301001*
彩色多普勒超声常规
检查

胸部(含肺、胸腔、纵隔)、腹部
(含肝、胆、胰、脾、双肾)、胃
肠道、泌尿系(含双肾、输尿管、
膀胱、前列腺)、妇科(含子宫、
附件、膀胱及周围组织)、产科
(含胎儿及宫腔)

每个
部位
70.00 80.00 90.00 100.00

220301002
浅表器官彩色多普勒
超声检查

每个
部位
65.00 72.00 80.00 90.00

计价部位分为:1.双眼及附属
器；2.双涎腺及颈部淋巴
结；3.甲状腺及颈部淋巴
结；4.乳腺及其引流区淋巴
结；5.上肢或下肢软组织；
6.阴囊、双侧睾丸、附睾；
7.颅腔；8.体表包块； 9.关
节； 10.其他

220302008
左肾静脉“胡桃夹”
综合症检查

次 130.00 140.00 150.00 160.00

220302009 药物血管功能试验 指用于阳痿测定等 药物 次 130.00 140.00 150.00 160.00

220302010 脏器声学造影 包括肿瘤声学造影 造影剂 次 150.00 165.00 172.00 180.00

220302011
腔内彩色多普勒超声
检查

包括经阴道、经直肠
次 150.00 165.00 172.00 180.00

220302012
临床操作的彩色多普
勒超声引导

半小
时
150.00 165.00 172.00 180.00

220400002 四肢多普勒血流图 单肢 60.00 70.00 80.00 90.00

220400003 多普勒小儿血压检测 次 15.00 16.00 17.00 18.00

220500001 脏器灰阶立体成象
每个
脏器
27.00 30.00 33.00 36.00

220500002 能量图血流立体成象
每个
部位
45.00 50.00 55.00 60.00

220600001 普通心脏M型超声检查
指黑白超声仪检查；含常规基本
波群

次 12.00 13.00 14.00 15.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

220600003 床旁超声心动图
指黑白超声仪检查；含心房、心
室、心瓣膜、大动脉等超声检查

半小
时
45.00 50.00 55.00 60.00

220600004 心脏彩色多普勒超声 含各心腔及大血管血流显象 次 100.00 110.00 115.00 120.00

220600005
常规经食管超声心动
图

含心房、心室、心瓣膜、大动脉
等结构及血流显象

次 160.00 175.00 185.00 195.00

220600006
术中经食管超声心动
图

含术前检查或术后疗效观察 半小
时
90.00 100.00 110.00 120.00

220600007
介入治疗的超声心动
图监视

半小
时
90.00 100.00 110.00 120.00

220600008 右心声学造影
指普通二维心脏超声检查；含心
腔充盈状态、分流方向、分流量
与返流量等检查

 
次 55.00 60.00 65.00 70.00

220600009 负荷超声心动图
指普通心脏超声检查；包括药物
注射或运动试验；不含心电与血
压监测

药物 次 90.00 100.00 110.00 120.00

220600010 左心功能测定

指普通心脏超声检查或彩色多普
勒超声检查；含心室舒张容量
(EDV)、射血分数(EF)、短轴缩
短率(FS)、每搏输出量(SV)、每
分输出量(CO)、心脏指数(CI)等

次 30.00 33.00 34.00 36.00 每增加1个指标加收10元

220700001
计算机三维重建技术
(3DE)

单幅
图片
20.00 22.00 23.00 24.00

220700002 声学定量(AQ) 次 30.00 33.00 34.00 36.00

220700003 彩色室壁动力(CK) 次 30.00 33.00 34.00 36.00

220700004 组织多普勒显象(TDI) 次 30.00 33.00 34.00 36.00

220700005 心内膜自动边缘检测 次 30.00 33.00 34.00 36.00

220700006 室壁运动分析 次 30.00 33.00 34.00 36.00

220700007 心肌灌注超声检测 含心肌显象 造影剂 次 70.00 80.00 90.00 100.00

220800004
彩色一次成象(波拉)
照片

片 14.00 15.00 15.00 16.00

220800005 超声多幅照相 片 25.00 28.00 28.00 30.00

220800006 彩色胶片照相 片 14.00 15.00 15.00 16.00

220800007 超声检查实时录象 含录象带 次 50.00 55.00 55.00 60.00

220800008 超声计算机图文报告
含计算机图文处理、储存及彩色
图文报告

次 20.00 20.00 20.00 20.00 黑白图文报告减半收取

230200059 放射免疫显象 次 220.00 240.00 260.00 290.00

230200060 放射受体显象 次 220.00 240.00 260.00 290.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

230300003
18氟－脱氧葡萄糖断层
显象

包括脑、心肌代谢、肿瘤等显象  
次 270.00 300.00 330.00 360.00

230300004 肾上腺髓质断层显象 次 320.00 360.00 400.00 430.00

230400005 心肌代谢断层显象
含运动试验或药物注射；不含心
电监护

次 2200.00 2400.00 2500.00 2600.00  

230400006
心脏神经受体断层显
象

次 2200.00 2400.00 2500.00 2600.00

230400007 肿瘤全身断层显象 次 4500.00 4950.00 5100.00 5400.00  

230400009 神经受体显象 次 2200.00 2400.00 2500.00 2600.00

230500002 甲状腺摄131碘试验 二次 50.00 55.00 55.00 60.00 每增加二次加收10元

230500003 甲状腺激素抑制试验 二次 50.00 55.00 55.00 60.00 每增加二次加收10元

230500004 过氯酸钾释放试验 二次 50.00 55.00 55.00 60.00 每增加二次加收10元

230500006 血容量测定
指井型伽玛计数器法；含红细胞
容量及血浆容量测定

次 60.00 65.00 65.00 70.00

230500007 红细胞寿命测定 指井型伽玛计数器法 次 60.00 65.00 65.00 70.00

230500009 介入肾图 指微机肾图；含介入操作 次 60.00 65.00 65.00 70.00 无计算机设备的计费减20元

230500010
肾图＋肾小球滤过率
测定

次 60.00 65.00 65.00 70.00

230500011
肾图＋肾有效血浆流
量测定

次 60.00 65.00 65.00 70.00

230500012
24小时尿131碘排泄试
验

次 23.00 25.00 28.00 30.00

230500013 消化道动力测定 次 90.00 100.00 110.00 120.00

230600004 131碘-肿瘤抗体放免治疗 次 790.00 880.00 970.00 1060.00

230600005 32磷-胶体腔内治疗 次 450.00 500.00 550.00 600.00

230600006 32磷-血液病治疗 次 260.00 290.00 320.00 350.00

230600007 32磷-微球介入治疗 次 1300.00 1400.00 1500.00 1600.00

230600008 90钇-微球介入治疗 次 1300.00 1400.00 1500.00 1600.00

230600011
188铼-HEDP骨转移瘤治
疗

次 800.00 880.00 920.00 960.00

230600012
131碘-MIBG恶性肿瘤治
疗

次 800.00 880.00 920.00 960.00

230600013 核素组织间介入治疗 次 1400.00 1500.00 1600.00 1700.00

230600014 核素血管内介入治疗 次 1400.00 1500.00 1600.00 1700.00

230600016 90锶贴敷治疗 次 70.00 75.00 80.00 85.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

240100005 放射治疗的适时监控 次 30.00 33.00 33.00 36.00

240300003 60钴外照射(特殊照射) 包括旋转、弧形、楔形滤板等方
法

每照
射野
35.00 38.00 40.00 42.00

240300010 半身照射
每照
射野
1000.00 1100.00 1150.00 1200.00

240300011 全身60钴照射 每照
射野
1800.00 1980.00 2070.00 2160.00

240300016 快中子外照射 次 1080.00 1180.00 1240.00 1290.00

240400001* 浅表部位后装治疗 次 150.00 160.00 170.00 180.00

240400002 腔内后装放疗 次 180.00 190.00 200.00 210.00

240400003 组织间插置放疗 次 450.00 500.00 550.00 600.00

240400004 手术置管放疗 次 450.00 500.00 550.00 600.00

240400005 皮肤贴敷后装放疗 次 140.00 150.00 160.00 170.00

240400006 血管内后装放疗 次 1080.00 1180.00 1240.00 1290.00

240400007
快中子后装治疗(中子
刀)

次 450.00 500.00 550.00 600.00

240600001 低氧放疗耐力测定 次 90.00 95.00 100.00 105.00

240700003 体表肿瘤电化学治疗 次 90.00 95.00 100.00 105.00

250101020 血浆渗量试验 项 5.00 5.50 5.50 6.00

250102030 尿十二小时E/C值测定 项 5.00 5.50 5.70 6.00

250102031
尿中病毒感染细胞检
查

项 5.00 5.50 5.70 6.00

250102032 尿中包涵体检查 项 5.00 5.50 5.70 6.00

250102033 尿酸化功能测定 项 5.00 5.50 5.70 6.00

250102034 尿红细胞位相 项 5.00 5.50 5.70 6.00 ①人工法

项 10.00 10.50 10.70 11.00 ②图象分析仪法

250201009 白血病残留病灶检测 项 160.00 170.00 180.00 190.00

250203012
瑞斯托霉素诱导血小
板聚集测定

 
项 15.00 16.00 17.00 18.00

250203068
人类白细胞抗原B27测
定(HLA-B27)

项 170.00 180.00 190.00 200.00 ①细胞毒法

项 150.00 160.00 170.00 180.00 ②免疫法

项 130.00 140.00 150.00 160.00 ③基因检测法

项 110.00 120.00 130.00 140.00 ④流式细胞仪法

250700013 染色体分析 包括各种标本 项 90.00 100.00 105.00 110.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

250700014
培养细胞的染色体分
析

包括各种标本；含细胞培养和染
色体分析

项 90.00 100.00 105.00 110.00

260000013 疑难交叉配血

包括以下情况的交叉配血：ABO
血型亚型不合、少见特殊血型、
有血型特异性抗体者、冷球蛋白
血症、自身免疫性溶血性贫血等

次 20.00 22.00 23.00 24.00

 

260000015 Rh阴性确诊试验 次 10.00 10.00 12.00 12.00

260000020 淋巴细胞毒试验 包括一般试验和快速试验 次 35.00 40.00 45.00 50.00

260000021 群体反应抗体检测 次 35.00 40.00 45.00 50.00

270800004 液基薄层细胞制片术
包括液基细胞学薄片技术(Thin
Prep) 和液基细胞学超细胞学技术
(Auto Cyte)

次 160.00 175.00 185.00 195.00

310100005 脑电图录象监测
含摄像观测患者行为及脑电图监
测

小时 21.00 24.00 27.00 30.00

310100027 神经阻滞治疗 次 27.00 30.00 33.00 36.00

310205006
甲苯磺丁脲(D860)试
验

含血糖、胰岛素测定6次、床旁监
护

每试
验项
目
15.00 16.00 17.00 18.00

310205007 饥饿试验
含24小时或2.3天监测血糖、胰
岛素、床旁监护

每试
验项
目
15.00 16.00 17.00 18.00

 

310205008 电脑血糖监测 含床旁血糖监测
每试
验项
目
5.00 5.00 5.00 5.00

不分医院等级

310206002
促肾上腺皮质激素
(ACTH)兴奋试验

含快速法,一日三次皮质醇测定1
天；包括传统法或肌注法，每日2
次皮质醇测定,连续3天

每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206003
过夜地塞米松抑制试
验

含血皮质醇测定2次
每试
验项
目
30.00 33.00 33.00 36.00

310206005 皮质素水试验
含血皮质醇和ACTH测定各5次,测
尿量8次,结果分析；包括水利尿
试验

每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206006
醛固酮肾素测定卧立
位试验

含血醛固酮肾素测定2次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206007 低钠试验
含血尿钾、钠、氯测定3次；包括
高钠试验

每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

310206008 钾负荷试验 含血尿钾、钠测定4次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206009 安体舒通试验 含测血尿钾、钠6—8次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206010 赛庚啶试验 含测血醛固酮5次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206011 氨苯喋啶试验 含测血尿钾、钠6—8次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310206012 开搏通试验 含测血醛固酮测定7次
每试
验项
目
72.00 79.00 82.00 86.00

310207002 可乐宁试验
含查血肾上腺素、血儿茶酚胺，
血压监测每小时一次,连续6小
时；包括哌唑嗪试验

每试
验项
目
30.00 33.00 34.00 36.00

310207003 胰高血糖素激发试验
含血压监测每半分钟一次,连续5
分钟后每分钟一次,连续10分钟

每试
验项
目
30.00 33.00 34.00 36.00

310207004 冷加压试验
含血压监测20分钟内测7次 每试

验项
目
30.00 33.00 34.00 36.00

310207005 组织胺激发试验
含血压监测每半分钟一次,连续15
分钟

每试
验项
目
30.00 33.00 34.00 36.00

310207006 酪胺激发试验
含血压监测每半分钟一次,连续15
分钟

每试
验项
目
30.00 33.00 34.00 36.00

310208002
人绒毛膜促性腺激素
兴奋试验

含3次性腺激素测定
每试
验项
目
90.00 100.00 110.00 120.00

310300015 线状镜检查 次 5.00 5.50 5.70 6.00

310300032 低视力助视器试验 次 4.00 4.40 4.60 4.80

310401002 纯音听阈测定 含气导、骨导和必要的掩蔽 次 20.00 22.00 23.00 24.00 只作掩蔽测定的7元

310401038 西格氏耳镜检查 包括瘘管试验、鼓膜按摩 次 5.00 5.00 5.00 5.00 不分医院等级

310402001 鼻内镜检查 次 5.00 5.00 5.00 5.00 不分医院等级
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

310402002 前鼻镜检查 次
取消该项目，增加门诊诊查
费

310402003 长鼻镜检查 次
取消该项目，增加门诊诊查
费

310402004
鼻内镜手术后检查处
理

含残余病变清理 次 42.00 48.00 54.00 60.00

310403012 间接喉镜检查 次 5.00 5.00 5.00 5.00 不分医院等级

310501007 口腔模型制备
含口腔印模制取、石膏模型灌制
、普通藻酸盐印摸材、普通石膏

特殊印模材料、
特殊模型材料

单颌 10.00 10.00 10.00 10.00 不分医院等级

310501008 记存模型制备
含印模制取、模型灌制、修正及
取蜡型

特殊印模材料、
特殊模型材料

单颌 12.00 12.00 12.00 12.00 不分医院等级

310501009 面部模型制备
含印模制取、石膏模型灌制及修
正

特殊印模材料、
特殊模型材料

次 15.00 15.00 15.00 15.00 不分医院等级

310501010 常规面! 像检查
包括正侧位面像、微笑像、正侧
位! 像及上下颌! 面像

 
每片 2.00 2.00 2.00 2.00 不分医院等级

310503001 白细胞趋化功能检查
含龈沟液白细胞采集或血白细胞
采集,实验室白细胞趋化功能测定 次 20.00 21.00 22.00 23.00

310522028 正畸保持器治疗 含取模型、制作用材料
特殊材料及 固
定保持器、正位
器、透明保持器

每副 160.00 170.00 180.00 190.00

310523002 外科引导! 板 含技工室制作、临床试戴

唇侧Index材料
、光固化基板、
热压塑料板、自
凝塑料、金属套
管

单颌 50.00 55.00 57.00 60.00

310523003 种植过渡义齿 含技工室制作、临床试戴
义齿修复材料、
进口软衬材料

每牙 55.00 60.00 63.00 66.00

310523004
种植体-真牙栓道式附
着体

含牙体预备、个别托盘制作、再
取印模、灌模型、! 记录、面弓
转移上! 架、技工室制作、切开
、激光焊接、烤瓷配色和上色、
临床试戴

义齿修复材料、
进口软衬材料、
栓道材料 每牙 420.00 460.00 480.00 500.00

310523005 种植覆盖义齿
包括：1.全口杆卡式；2.磁附着式
3.套筒冠

特殊材料
每牙 300.00 330.00 345.00 360.00

310523007 颜面赝复体种植修复

含个别托盘制作、技工制作、激
光焊接、配色、临床试戴；包括
眼或耳或鼻缺损修复或颌面缺损
修复

个别托盘材料、
基台、贵金属包
埋材料、进口成
型塑料、金属材
料、激光焊接材
料、硅胶材料

每种
植体
420.00 460.00 480.00 500.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

310603001 呼吸机辅助呼吸
含高频喷射通气呼吸机；不含
CO2监测、肺功能监测

气管、插管、导
管 小时 10.00 11.00 12.00 13.00

非高频喷射通气呼吸机减收2
元/小时

310603002 无创辅助通气
包括持续气道正压(CPAP)、双水
平气道正压(BIPAP)

小时 7.00 8.00 9.00 10.00
非高频喷射通气呼吸机减收2
元/小时

310701001* 常规心电图检查 含单通道、常规导联 次 10.00 11.00 11.00 12.00

附加导联加收2元；三通道、
十二通道加收4元；床旁心电
图加收8元；病区自备心电图
机不得加收床旁费用

310701006 体表窦房结心电图 次 40.00 44.00 46.00 48.00

310701013 心音图 次 40.00 44.00 46.00 48.00

310701014 心阻抗图 次 20.00 22.00 23.00 24.00

310701015 心室晚电位 含电极费用 次 40.00 44.00 46.00 48.00

310701016 心房晚电位 含电极费用 次 40.00 44.00 46.00 48.00

310701019
无创阻抗法心搏出量
测定

次 25.00 27.00 28.00 30.00

310701021 动态血压监测 含电池费用 小时 5.00 5.00 5.00 5.00 不分医院等级

310701022 心电监测 含无创血压监测 小时 10.00 11.00 12.00 13.00

310702001
有创性血流动力学监
测(床旁)

含各房室腔内压力监测、心排血
量测定

漂浮导管、动脉
穿刺套针

小时 22.00 24.00 25.00 26.00
1．心电、压力连续示波以小
时计价

次 55.00 60.00 65.00 70.00 2．心排血量测定以次数计价

310702002 持续有创性血压监测 含心电、压力连续示波
漂浮导管、动脉
穿刺套针

小时 10.00 11.00 11.50 12.00

310702004 射频消融术
射频导管、心导
管

次 1650.00 1800.00 1900.00 2000.00

310800009 血液照射
包括加速器或60钴照射源，照射
2000rad±，包括自体、异体

次 80.00 85.00 90.00 95.00

310800017
血细胞分化簇抗原
（CD）34阳性造血干
细胞分选

次 2800.00 3080.00 3220.00 3360.00

310800018
血细胞分化簇抗原
（CD）34阳性造血干
细胞移植

次 2100.00 2310.00 2410.00 2520.00

310800019
配型不合异基因骨髓
移植T细胞去除术

包括体外细胞培养法、白细胞分
离沉降

次 1400.00 1540.00 1610.00 1680.00

310901005 经食管镜取异物 不含止血等治疗 次 46.00 50.00 52.00 55.00
电子镜加收45元,未使用食管
镜减收6元

310901007
经胃镜食管静脉曲张
治疗

含胃镜检查；包括硬化、套扎、
组织粘合

圈套器
每个
位点
100.00 110.00 115.00 120.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

310902005
纤维胃十二指肠镜检
查

含活检、刷检
次 60.00 66.00 69.00 72.00 电子镜加收40元

310903009 经内镜结肠治疗 包括液疗、药疗、取异物 一次性注射针 次 340.00 370.00 390.00 400.00

310905007 腹腔镜检查 含活检 次 220.00 240.00 250.00 260.00

310905012
经内镜鼻胆管引流术
（ENBD）

一次性鼻胆引流
管 次 630.00 690.00 720.00 750.00

310905023 人工肝治疗 特殊连接导管 次 1000.00 1100.00 1150.00 1200.00

311000005 腹膜平衡试验
含定时、分段取腹腔液；不含化
验检查

次 110.00 120.00 125.00 130.00

311000006 血液透析
包括碳酸液透析或醋酸液透析；
含复用血液透析器和复用血路管

次 320.00 350.00 360.00 380.00

包括碳酸液透析或醋酸液透析；
含一次性透析器和一次性血路管

次 400.00 440.00 460.00 480.00

311000034 膀胱镜尿道镜检查 含活检；包括取异物 一次性引流管 次 100.00 110.00 115.00 120.00

311000039 尿流动力学检测 不含摄片 双腔测压管 次 170.00 180.00 190.00 200.00

311201020 妇科特殊治疗 包括外阴、阴道、宫颈等疾患
每个
部位
10.00 11.00 11.00 12.00 电熨、冷冻法

20.00 22.00 22.00 24.00 激光、微波法

311201026 胎心监测 使用胎心监测仪 次 10.00 10.00 10.00 10.00 不分医院等级

311201034 羊水置换 次 250.00 270.00 280.00 300.00

311201048 宫内节育器放置术 包括取出术
宫内
节育器

次 30.00 30.00 30.00 30.00 双子宫上环加收20元

311201049 避孕药皮下埋植术 包括皮下避孕药取出术 次 30.00 35.00 35.00 40.00

311201053* 人工流产术 含宫颈扩张 次 120.00 130.00 135.00 140.00
畸形子宫、疤痕子宫、哺乳
期子宫加收30元，使用宫腔
镜加收20元

311202009 新生儿兰光治疗 含兰光灯、眼罩 小时 2.00 2.00 2.00 2.00 冷光源兰光加收0.5元／小时

311400001 变应原皮内试验
包括吸入组、食物组、水果组、
细菌组

组 12.00 13.00 14.00 15.00

311502006 精神病司法鉴定 次 400.00 440.00 460.00 480.00

32 (二)经血管介入诊疗
 说明：
       1． 本类包括静脉、动脉、门脉、心脏、冠脉、脑血管介入6项第三级分类，共计55项。
       2． 以诊断为目的的第一次介入检查完成之后立即进行介入治疗时,分别计算检查与治疗的费用。
       3． 曾进行过介入检查已明确诊断，仅是作为介入治疗前进行的常规介入检查(第二次)及治疗后
       的复查(立即进行)时，则检查费减收30%。
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

3301 1．麻醉  

330100001 局部浸润麻醉 次 37.00 40.00 42.00 44.00 表面麻醉10元/次

330100002 神经阻滞麻醉

包括颈丛、臂丛、星状神经等各
种神经阻滞

2小时 120.00 130.00 135.00 140.00

不足1小时减半计价，超过1
小时不足2小时按2小时计
价，超过2小时每增加1小时
加收20元

小神经阻滞麻醉（拔牙等小治
疗）

次 15.00 15.00 15.00 15.00

330100003 椎管内麻醉
含椎管内置管术，包括腰麻、硬
膜外阻滞

腰麻硬膜外联合
套件、硬膜外套
件

2小时 175.00 190.00 200.00 210.00
每增加1小时加收50元；腰麻
硬膜外联合阻滞加收50元，
双穿刺点加收100元

330100004 基础麻醉 含强化麻醉 次 30.00 30.00 35.00 35.00

330100005* 全身麻醉

包括吸入、静脉或吸静复合以及
靶控输入

2小时 100.00 110.00 110.00 120.00

不足1小时减半计价，超过1
小时不足2小时按2小时计
价，超过2小时每增加1小时
加收50元；气管插管全身麻
醉加收500元

330100008 术后镇痛
包括静脉硬膜外及腰麻硬膜外联
合给药,包括分娩

腰麻硬膜外联合
套件、镇痛装置 天 40.00 44.00 46.00 48.00

腰麻硬膜外联合阻滞加收10
元

330100009 侧脑室连续镇痛 镇痛装置 天 45.00 50.00 50.00 55.00

330100011 椎管内置管术
包括神经根脱髓鞘等治疗 硬膜

外套件
次 45.00 50.00 50.00 55.00

330100012 心肺复苏术 不含开胸复苏和特殊气管插管术 次 130.00 140.00 150.00 160.00

330100013 气管插管术
指经口插管 导管或一次性气

管插管包
次 60.00 65.00 65.00 70.00

330100014 特殊方法气管插管术
包括经鼻腔、经口盲探、逆行
法，包括纤维喉镜、气管镜置管

导管或一次性气
管插管包

次 140.00 150.00 160.00 170.00

330100015 麻醉中监测

含心电图、脉搏氧饱和度、ST段
分析、无创血压、呼吸频率、潮
气量、气道压、体温、尿量。少
监测一项减收2元/小时 小时 12.00 13.00 14.00 15.00

心率变异分析、有创血压、
中心静脉压、呼气末二氧化
碳、氧浓度、分钟通气量、
肺顺应性、呼气末麻醉药浓
度、肌松、脑电双谱指数每
增加一项加收2元/小时

330100016 控制性降压 次 40.00 40.00 45.00 45.00

330100017 体外循环 2小时 830.00 910.00 950.00 1000.00 每增加1小时加收150元

        4． 介入治疗原则上以经一根血管的介入治疗为起点，每增加一根血管的治疗加收20%。
        5． "造影剂"、导丝、导管、球囊、球囊导管、支架、滤网、药泵、关闭器等特殊材料均为除外内容。

第15页



二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

330401007 睑内翻矫正术 缝线法 次 85.00 93.00 97.00 100.00
切口法 次 200.00 220.00 230.00 240.00

330608019
骨内固定植入物取出
术

单颌 140.00 150.00 160.00 170.00
其他部位植入物取出术50元/
次

330701001
经直达喉镜喉肿物摘
除术

包括活检及咽喉异物取出
次 300.00 330.00 345.00 360.00

咽喉部活检术50元/次；咽部
异物取出术20元/次；喉部异
物取出术50元/次

330702012 肺移植术 不含供肺切取及保存和运输 供体 次 4400.00 4840.00 5060.00 5280.00

330702013 自体肺移植术 次 4400.00 4840.00 5060.00 5280.00

330803020 心脏移植术 供体 次 4600.00 5060.00 5290.00 5520.00

330803021 心肺移植术 供体 次 5000.00 5500.00 5750.00 6000.00

330803023
主动脉内球囊反搏置
管术

指切开法；含主动脉内球囊及导
管撤离术

球囊反搏导管人
造血管

次 260.00 280.00 290.00 310.00

330803024
左右心室辅助泵安装
术

含长时间转流插管 人工辅助泵
次 260.00 280.00 290.00 310.00

330803025 体外人工膜肺(ECOM) 一次性材料 小时 55.00 60.00 63.00 66.00

330803026 左右心室辅助循环 小时 55.00 60.00 63.00 66.00

330803028 连续动静脉转流术
含动脉－静脉和静脉－静脉转流
的操作

次 260.00 280.00 290.00 310.00

330900011 颈静脉胸导管吻合术 含人工血管搭桥 人工血管 次 1200.00 1320.00 1380.00 1440.00

331003015 乙状结肠悬吊术 次 640.00 700.00 730.00 760.00 经腹腔镜加收95元

331400005 死胎接生
含中期引产接生；不含死胎尸体
分解及尸体处理；包括中期孕产
钳助产(引产)

次 270.00 290.00 310.00 320.00

331400007 难产接生

含产程观察，阴道或肛门检查，
胎心监测及脐带处理，会阴裂伤
修补及侧切；包括臀位助产、臀
位牵引、胎头吸引、胎头旋转、
足月孕产钳助产(引产)

次 570.00 620.00 650.00 680.00

331400012 剖宫产术
包括古典式、子宫下段及腹膜外
剖宫取胎术

次 600.00 660.00 690.00 720.00
双胎或多胎加收120元/次

331513003 残端修整术 包括手指、掌、前臂 次 300.00 330.00 345.00 360.00

331513004 上肢截肢术 次 650.00 720.00 750.00 780.00

331513007 小腿截肢术 次 650.00 720.00 750.00 780.00

331513008 足踝部截肢术 次 700.00 770.00 800.00 840.00

331513009 截指术 包括截趾 次 250.00 275.00 285.00 300.00
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

331521008 手外伤清创术
单指

次 30.00 33.00 34.00 36.00
多手指加收20元，手掌背、
前臂者加收60元

331521029 屈伸指肌腱吻合术
每根
肌腱
300.00 330.00 345.00 360.00

331521041 甲床修补术 次 300.00 330.00 345.00 360.00

331523002 皮肤牵引术 次 45.00 50.00 52.00 55.00

331523003 骨骼牵引术  次 100.00 110.00 115.00 120.00

331523004 颅骨牵引术 次 160.00 175.00 185.00 195.00

331523005 颅骨头环牵引术  次 200.00 220.00 230.00 240.00

331523006 石膏固定术(特大) 包括髋人字石膏、石膏床 次 210.00 230.00 240.00 250.00

331523007 石膏固定术(大)
包括下肢管型石膏、胸肩石膏、
石膏背心

次 150.00 165.00 175.00 180.00

331523008 石膏固定术(中) 包括石膏托、上肢管型石膏 次 100.00 110.00 115.00 120.00

331523009 石膏固定术(小)
包括前臂石膏托、管型及小腿“U
”型石膏

次 40.00 45.00 45.00 50.00
手指石膏固定不超过30元

331523011 各部位多头带包扎术
每个
部位
30.00 35.00 35.00 40.00

331523012 跟骨钻孔术 次 200.00 220.00 230.00 240.00

331601001 乳腺肿物穿刺术 含活检 次 100.00 110.00 115.00 120.00 乳腺立体定位加收20元

331601005 乳腺癌根治术 包括传统与改良根治两种方式 单侧 700.00 770.00 800.00 840.00 需植皮术加收250元

331601006 乳腺癌扩大根治术 含保留胸肌的术式 单侧 900.00 1000.00 1030.00 1080.00

331601007 乳房再造术 不含乳头乳晕重建和乳腺切除 假体 单侧 700.00 770.00 800.00 840.00

331602003 胼胝病变切除修复术 含鸡眼切除术等
每处
病变
30.00 33.00 34.00 36.00 需植皮术加收10元

331602008 脂肪抽吸术
不含脂肪注射 每毫

升
2.00 2.20 2.30 2.40

340100003 偏振光照射
每个
照射
区
12.00 13.00 14.00 15.00

340100014 射频电疗
包括大功率短波、分米波、厘米
波

次 42.00 46.00 48.00 50.00

340100018 电子生物反馈疗法
包括肌电、皮温、皮电、脑电、
心率各种生物反馈

次 20.00 22.00 23.00 24.00

410000006* 中药熏洗治疗 含药物调配 局部 15.00 15.00 15.00 15.00 不分医院等级

半身 20.00 20.00 20.00 20.00 不分医院等级

全身 30.00 30.00 30.00 30.00 不分医院等级
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二级乙等 二级甲等 三级乙等 三级甲等

服务价格(元)
计价
单位

说        明编码 项目名称 项目内涵 除外内容

410000007 中药蒸汽浴治疗 含药物调配 次 32.00 35.00 36.00 38.00
每次30分钟，超过30分钟加
收5元

430000001* 普通针刺
包括体针、快速针、磁针、金针
、姜针、药针等

一次性针灸针 5个穴
位
8.00 8.80 9.20 9.60

金针按15元计价，每超过一
个穴位加3元

440000002 隔物灸法 包括隔姜灸、药饼灸、隔盐灸等 次 18.00 20.00 21.00 22.00

470000005 小针刀治疗
每个
部位
85.00 93.00 98.00 102.00

480000001 辩证施膳指导

指医务人员以中医理法，通过对
病人辩证论治，按相关食疗诊疗
规范，实施合理的药膳辅以临床
治疗。必须开具药膳处方

次 7.00 7.70 8.00 8.40

480000003 中药特殊调配 含加工费 次 12.00 13.20 13.80 14.40

480000004 人工煎药 付 2.00 2.00 2.00 2.00
不分医院等级。每付药3袋
(每袋不低于200毫升)。每增
加1袋加收1元。

480000005 煎药机煎药 袋 1.50 1.50 1.50 1.50
不分医院等级。每袋不低于
200毫升
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