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关于公布西藏自治区 2024 年第一批新增
医疗服务项目试行价格的通知

藏医保〔2024〕21 号

各地（市）医疗保障局、各相关公立医疗机构：

为贯彻落实《中共中央国务院关于深化医疗保障制度改革

的意见》（中发〔2020〕5 号）文件精神，促进新医疗技术及时

进入临床使用，切实满足广大群众医疗服务需求，按照《国家

医疗保障局办公室关于进一步做好医疗服务价格重要事项报告

的通知》（医保办函〔2023〕72 号）有关规定，自治区医疗保障

局结合西藏实际，并报经国家医疗保障局同意，审核确定了部

分新增医疗服务项目价格，现印发给你们，并就相关事项通知

如下，请遵照执行。

一、本次公布的新增医疗服务项目价格是《西藏自治区医

疗服务项目价格汇编（2023 版）》的补充，现行项目价格若与本

通知不一致的，均以本通知为准。此次审核确定的医疗服务项

目价格均为最高限价，各公立医疗机构（含军队医院，以下简

称公立医疗机构）可在不超过规定的价格范围内，自主确定实

际服务价格，不得上浮，下浮不限。

二、各地（市）医疗保障局应加强对医疗机构的宣传和解
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释工作，并督促各公立医疗机构严格执行我区医疗服务价格管

理相关政策和规定。

三、各医疗机构收到本通知后，要严格执行新增医疗服务

项目价格，并在显著位置做好新增医疗服务项目价格公示。鼓

励非公立医疗机构参照执行。新增医疗服务项目价格执行过程

中如发现问题，请及时报西藏自治区医疗保障局医药价格和招

标采购处。

四、本次新增医疗服务项目价格自 2024 年 6 月 1 日起在全

区公立医疗机构执行，试运行期 2 年。

附件：西藏自治区2024年第一批新增医疗服务项目试行价格表

自治区医疗保障局

2024 年 5 月 13 日
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附件：

西藏自治区 2024 年第一批新增医疗服务项目试行价格表

一、综合医疗服务类（共计 6项）

序号 地方编码 项目名称 项目内涵 除外内容 计价单位
最高限价(元）

说明
三级医院 二级医院 一级医院

1 XZH100010 静脉血栓风险评估

应用包括 Caprini 量表、Padua 量表、Autar 量表

等对相应类型患者进行评估。人工分析检查结果

出具报告。

次 15 14 12

针对入院或手术

患者，最高收取不

得超过 30 元。

2 XZH100011
跌倒/坠床风险

评估

对有跌倒/坠床风险的病人进行跌倒/坠床评估。

测量生命体征，询问病史，依据跌倒/坠床风险因

素评估表内容，对患者进行主观的(感觉)和客观

的(活动障碍、意识障碍、视力障碍等)评估，出

具评估报告。

次 15 14 12

3 XZH100012 缺血适应治疗

通过对缺血性血管病患者肢体给予重复、短暂的

加压和释放，引起肢体局部数次缺血和再灌注，

经过训练的医护人员利用缺血适应训练仪专用

袖带敷于患者上臂，给予 200mmhg 压力，阻断上

肢血流 5 分钟，释放压力，恢复流血 5 分钟，如

此反复进行 5 个循环后完成治疗。

次 40 35 30
同一病人每日开

展不超过两次。
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4 XZH100013 航空医疗救护
通过直升机，为急危重症患者提供空中急救通

道，开展快速医疗救护。
小时 自主定价 自主定价 自主定价

5 XZH100014 药学门诊诊查费

符合规定资质具有中级及以上专业技术职务任

职资格并从事临床药学工作 3 年以上的药师，在

门诊固定场所为患者提供单独直接的药学服务，

开展用药指导、干预或提出用药意见，并书写记

录。

次 12 9 6

收费以患者知情

同意、自愿选择为

前提。

6 120100011a 呼吸机吸痰护理

评估患者病情、意识状态及呼吸道分泌物情况

等，核对患者信息，做好解释取得配合，连接吸

引器调整负压，取适当体位，遵医嘱滴入化痰药，

观察患者生命体征，呼吸机消警，给纯氧 2 分钟，

戴无菌手套，检查连接好的无菌吸痰管通畅，打

开气道，按无菌操作原则将吸痰管插入气道，缓

慢旋转提取进行抽吸(时间小于 15 秒)，再次给纯

氧 2 分钟，观察患者生命体征及痰液性质，评价

吸痰效果，记录，完成健康教育及心理护理。

次 20 16 12

二、医技诊疗类（共计 30 项）

序号 地方编码 项目名称 项目内涵 除外内容 计价单位
最高限价（元）

说明
三级医院 二级医院 一级医院

1 XYJ200111
结核感染 T 细胞

检测

样品类型血液。样本采集、签收、处理，加免疫

试剂，温育，检测，质控，审核结果，录入实验

室信息系统或人工登记，发送报告；按规定处理

废弃物；接受临床相关咨询。

次 614 553 491
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2 XYJ200112 胎盘生长因子检测

样本类型新鲜血液。样本采集、接收、离心、室

内质控、上机检测、审核结果，录入实验室信息

系统或人工登记，发送报告；按规定处理废弃物；

接受临床相关咨询。

次 300 270 240

3 XYJ200113
肠道病毒通用型核

糖核酸检测

样本类型各种标本。样本收集、接收、前处理(据

标本类型不同进行相应的前处理)，提取模板

RNA，与标准品、阴阳性对照及质控品同时进行

实时荧光扩增，进行定量分析，判断并审核结果，

录入实验室信息系统或人工登记，发送报告，按

规定处理废弃物，接受临床相关咨询。

次 140 126 112

4 XYJ200114
病原体核糖核酸扩

增定性检测

样本类型各种标本。样本采集、签收、处理(据标

本类型不同进行相应的前处理)，提取模板 RNA，

与阴、阳性对照及质控品同时扩增，分析扩增产

物，判断并审核结果，录入实验室信息系统或人

工登记，发送报告；按规定处理废弃物；接受临

床相关咨询。

项 80 72 64

5 XYJ200115
基因芯片（全染色

体微陈列分析）

可以检测千碱基对级的染色体缺失或重复。样本

类型各种标本。（1）样本采集、签收、处理（根

据标本类型不同进行相应的前处理）（2）提取

全基因组 DNA 及凝胶电泳质控（3）消化（4）

连接（5）PCR（6）PCR 产物检测（7）PCR 产

物纯化（8）定量（9）片断化（10）片断化质控

胶（11）生物素标记（12）杂交（13）冲洗、染

色、扫描（14）数据分析（15）得出结论，判断

并审核结果，发送报告；按规定保存标本，处理

废弃物；接受相关临床咨询。

次 4700 4230 3760
中分辨率 750K 减

收 1000 元。
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6 XYJ200116 异常凝血酶原测定

样本类型血浆。样本采集、签收、处理，定标和

质控，审核结果，录入实验信息系统或人工登记，

发送报告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨

询。

次 140 126 112

7 XYJ200117

尿中性粒细胞明胶

酶相关脂质运载蛋

白（NGAL）测定

样本类型血液、尿液等。样本采集，比色观察，

审核结果，录入实验室信息系统或人工登记，发

送报告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨询。

次 147 132 118

8 XYJ200118
免疫抑制剂药物浓

度测定

样本类型血液。样本收集、接收、前处理，定标

和质控，检测样本，审核结果，录入实验室信息

系统或人工登记，发送报告，按规定处理废弃物，

接受临床相关咨询。

每种药物 235 225 215

9 XYJ200119
外周血涂片细胞学

检验

指白细胞分类，同时观察白细胞、红细胞、血小

板等的形态分析。样本类型新鲜血液。样本采集，

手工或仪器制片，染色，显微镜或仪器计数，审

核结果，录入实验室信息系统或人工登记，发送

报告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨询。

次 10 8 6

10 XYJ200120
血磷脂酶 A2S 受体

抗体测定

样本类型血液。样本收集、接收、前处理，加样

本和免疫试剂，温育，检测，质控，审核结果，

录入实验室信息系统或人工登记，发送报告，按

规定处理废弃物，接受临床相关咨询。

次 260 240 220

11 XYJ200121
抗缪勒氏管激素测

定

样本类型血液。样本收集、接收、前处理，试剂

和仪器准备，定标和质控，检测样本，审核结果，

录入实验室信息系统或人工登记，发送报告，按

规定处理废弃物，接受临床相关咨询。

次 270 243 231
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12 250305027
谷胱甘肽还原酶测

定

样本类型血液。样本采集、签收、处理，定标和

质控，检测样本，审核结果，录入实验室信息系

统或人工登记，发送报告；按规定处理废弃物；

接受临床相关咨询。

次 15 14 12

13 250310044a 胃泌素 17 测定

标本类型；血液。样本采集、签收、处理，定标，

质控，检测样本，审核结果，录入实验室信息系

统或人工登记，发送报告；按规定处理废弃物；

接受临床相关咨询。

次 110 100 90

14 250310062
性激素结合球蛋白

（SHBG）测定

样本类型血液。样本采集、签收、处理，定标和

质控，检测样本，审核结果，录入实验室信息系

统或人工登记，发送报告；按规定处理废弃物；

接受临床相关咨询。

项 80 65 55 定量法加收50元。

15 250311005

总Ⅰ型胶原氨基端

延长肽

(Total-P1NP)测定

样本类型：血液。样本采集、签收、处理，定标

和质控，检测样本，审核结果，录入实验室信息

系统或人工登记，发送报告；按规定处理废弃物；

接受临床相关咨询。

次 100 90 80

16 250311007
β-胶原降解产物

(β-CTX)测定

样本类型血液。样本收集、接收、前处理，试剂

和仪器准备，定标和质控，检测样本，审核结果，

录入实验室信息系统或人工登记，发送报告，按

规定处理废弃物，接受临床相关咨询。

项 72 65 58

17 230400007a
PET/CT肿瘤全身显

现

CT 断层图像摆位，采集，处理，衰减校正，图像

融合，人工报告，检查中防护器材使用、放射性

废弃物的处理。图文报告。不含心电监护。

胶片，电

极，注射

器，高压注

射器。

7000 6300 6300
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18 230400008a
PET/CT肿瘤局部显

现

使用正电子发射计算机断层扫描及X线发射计算

机断层扫描融合显像仪(PET/CT)进行肿瘤局部显

像。放射性药品标记、分装和注射，CT 平扫定位、

PET/CT 断层图像摆位，采集(三个床位以内)，处

理，衰减校正，图像融合，人工报告，检查中防

护器材使用、放射性废弃物的处理。含脏器、脏

器血流、脏器血池等显像。图文报告。不含心电

监护。

胶片，电

极，注射

器，高压注

射器。

4500 4050 4050

19 250401033
免疫球蛋白亚类定

量测定

指对免疫球蛋白 IgA 亚类(IgA1、IgA2)或 IgG 亚类

(IgG1、IgG2、IgG3、IgG4)的测定。样本类型血液。

样本采集、签收、处理，定标和质控，检测样本，

审核结果，录入实验室信息系统或人工登记，发

送报告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨询。

每个亚类 69 63 57

20 250403019a

人免疫缺陷病毒

（HIV）抗原抗体联

合检测

样本类型：血液、体液。标本采集，核收登记，

标本评估，标本经处理，加入试剂，校准、质控，

标本上机，根据实际情况反复测定，审核结果，

根据实际情况与临床沟通，录入实验室信息系统

或人工登记，人工审核，出具分析报告，对特殊

情况作出备注、提出临床建议；冲洗，关机；按

规定处理废弃物。

次 80 72 64
化学发光法加收

20 元。

21 250403078
幽门螺旋杆菌快速

检测
指现症感染检测,金标法。 项 75 65 55

22 250403084
丙型肝炎核心抗原

测定

样本类型血液。样本采集、签收、处理，加免疫

试剂，温育，检测，质控，审核结果，录入实验

室信息系统或人工登记，发送报告；按规定处理

废弃物；接受临床相关咨询。

次 74 65 56
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23 250502004a
结核菌药敏试验

（微孔法）

包括异烟肼、利福平、乙胺丁醇、链霉素、对氨

柳酸钠盐、卡那霉素、丙硫异烟胺、力克肺疾、

卷曲霉素、氧氟沙星、噻吩-Z-羧酸肼、对硝基

苯甲酸、吡嗪酰胺等。

每种药物 每种药 10 8 6

24 250700012a

胎儿染色体非整倍

体（21 三体、18 三

体、13 三体）基因

检测

通过高通量平行测序，进行常见胎儿染色体非整

倍体(21 三体、18 三体、13 三体)无创产前检测。

标本类型孕妇外周血血浆。标本采集、签收、处

理；提取血浆游离 DNA 及 DNA 定量质控；DNA

文库构建、纯化；荧光定量 PCR 产物检测、定量、

质控；定量混合标本；待测序标本、测序仪预处

理；标本上机测序、数据分析； 判断并审核结

果，签发报告；按规定保存标本，处理废弃物。

次 1200 1080 960

25 XYJ200069a

高敏人类免疫缺陷

病毒—核糖核酸扩

增定量检测

样本类型各种标本。样本采集、签收、处理(据标

本类型不同进行相应的前处理)，提取模板

DNA/RNA，与标准品、阴阳性对照及质控品同时

进行实时荧光扩增，进行定量分析，判断并审核

结果，录入实验室信息系统或人工登记，发送报

告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨询。要

求实际灵敏度达到 20IU/mL，主要用于检测低浓

度样本，用于疗效监测、辅助制定疗程以及常规

PCR 阴性标本的复检。

次 800 720 640

26 XYJ200007a

高敏乙型肝炎病毒

脱氧核糖核酸定量

检测

样本类型各种标本。样本采集、签收、处理(据标

本类型不同进行相应的前处理)，提取模板 RNA，

与标准品、阴阳性对照及质控品同时进行实时荧

光扩增，进行定量分析，判断并审核结果，录入

实验室信息系统或人工登记，发送报告；按规定

次 400 360 320
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处理废弃物；接受临床相关咨询。

27 XYJ200049a
结核分枝杆菌复合

群核酸检测

等多种标本。样本采集、签收、快速核酸提取。

基因扩增；审核结果；录入实验室信息系统或人

工登记；发送报告；按规定处理废。

次 350 290 210

28 XYJ200013a
非无菌体液分枝杆

菌快速培养

利用未开封的培养管，管内培养液中含大量溶解

氧，使管内荧光指示胶的荧光猝灭，抑制其发光。
次 140 120 100

29 XYJ200009a

结核分枝杆菌 rpoB

基因及利福平耐药

快速检测（荧光

PCR 法）

样本类型各种标本。样本采集、签收、处理、上

机，自动提取模板 DNA，并与样本对照及质控品

同时扩增，分析扩增产物及耐药基因，判断并审

核结果，录入实验室信息系统或人工登记，发送

报告；按规定处理废弃物；接受临床相关咨询。

次 619 557 495

30 XYJ200008a

丙型肝炎病毒核糖

核酸扩增定量检测

（超敏）

样本类型各种标本。样本收集、接收、前处理(据

标本类型不同进行相应的前处理)，提取模板

RNA，与标准品、阴阳性对照及质控品同时进行

实时荧光扩增，进行定量分析，判断并审核结果，

录入实验室信息系统或人工登记，发送报告，按

规定处理废弃物，接受临床相关咨询。

次 400 360 320



— 11 —

三、临床诊疗类（共计 38 项）

序号 地方编码 项目名称 项目内涵 除外内容 计价单位
最高限价（元）

说明
三级医院 二级医院 一级医院

1 XLC300079 前庭温度试验

首先观察受试者外耳道及鼓膜情况，随后患者取

30°仰卧位，检查者为其耳内进行冷或热温度刺

激，双温试验则为冷热温度试验均做，试验期间

观察受试者的前庭反应，温度刺激的同时注意受

试者可能会出现不同程度迷走神经兴奋症状，技

术人员通过红外成像系统观察眼震情况并对计

算机描计出的图形进行分析，采用双温及单温。

次 25 20 15

2 XLC300083 经颅磁刺激治疗

应用高强度脉冲磁场作用于头部特定解剖部位

投影表面，磁场在大脑皮质内产生的感应电流能

调节神经细胞动作电位，导致靶向效应器出现特

异性可观察的生理反应。在理疗室进行治疗。设

备采用经颅磁刺激仪。治疗对象坐位或半卧位，

可固定头部。专业人员遵照医嘱根据病情及治疗

目的进行定位并放置治疗线圈，选择适宜治疗参

数包括频率、强度、串时程、串间歇、总脉冲数

等进行治疗，观察靶向效应器反应。治疗后观察

治疗反应，记录治疗单。

次 60 54 48

3 XLC300084

经电子内镜食管胃

十二指肠黏膜剥离

术（ESD）

咽部麻醉，润滑，消泡，经口插入电子胃镜，胃

镜检查，寻查肿物，于肿物基底部注射肾上腺素

甘油果糖(或高渗冲洗液及美蓝或靛胭脂)以抬举

病变黏膜部分，采用电刀等进行剥离，切除治疗。

图文报告。不含监护、病理学检查。

血管夹，止

血材料，息

肉勒除器。

次 1900 1700 1500
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4 XLC300085
经皮穿刺桡动脉插

管全脑血管造影术

消毒铺巾，局部麻醉，经桡动脉穿刺，置血管鞘，

导管分别插入颈动脉或椎动脉，经导管注入对比

剂，造影成功后分析诊断造影结果。压迫止血。

不含三维影像。

次 1800 1620 1440

5 XLC300086
腹股沟疝囊高位结

扎术

腹股沟疝(或股疝)切口，探查，寻找疝囊，疝囊

高位结扎，充分止血，清点器具、纱布无误，冲

洗伤口，逐层缝合。

次 600 510 420

6 XLC300088
冠脉定量血流分数

（QFR）检查术

在备有除颤仪和除颤电极的条件下，消毒铺巾、

局部麻醉、穿刺动脉、放置鞘管。冠状动脉造影

后确定靶血管(Target Vessel)和靶病变(Target

Lesion), 对靶血管和靶病变行腔内影像学检查(如

IVUS, OCT 等)或体位差$25°的 2 个靶血管造影

获取靶血管影像，将 DICOM 格式的影像数据通

过局域网传输至定量血流分数测量系统，行靶血

管 3D 重建、冠状动脉结构学定量、血流动力学

(Flow Dynamic)计算获得靶 血管、靶病变的定量

血流分数(QFR)、最小管腔面 积(MLA)、近端和

远端参考管腔直径(Reference)、 QFR 回撤曲线

(Pull-Back Curve)、靶血管的最佳造影投照体位

(Projection Angle)等,该检查过程无需使用压力感

受器等装置测量主动脉或者血管内压力。

导管，导

丝，穿刺

针。

次 3000 2800 2600

7 XLC300089 一氧化氮吸入治疗

基于一氧化氮的吸入，显著降低了患者肺动脉

压，减少肺内分流，改善通气血流比例失调，减

少肺水肿形成。涵盖一氧化氮吸入和监测过程中

消耗的人力资源和基本物质资源。

小时 110 100 90



— 13 —

8 XLC300090
冠脉光学相干断层

扫描（OCT）检查

在备有除颤仪及除颤电极的条件下，消毒铺巾，

局部麻醉，穿刺动脉，放置鞘管，冠状动脉造影

后经鞘管在监护仪监护及 DSA 引导下，沿引导钢

丝将指引导管送至冠状动脉开口，根据冠状动脉

造影结果决定需要检查的病变，沿指引钢丝将

OCT 导管送至病变以远 1-2 厘米处，经灌注腔注

入硝酸甘油后充盈球囊阻断血流，持续生理冲洗

液灌注，打开光学相干断层扫描仪回撤导管，观

察病变并记录分析影像。不含监护、DSA 引导。

成像导管，

导丝，血管

鞘组。

次 3000 2800 2600

9 XLC300091 盆底功能康复治疗
针对性进行盆底肌力、耐力、协调性等康复训练。

促进盆底肌肉功能的恢复。
次 50 45 40

10 310205009 连续动态血糖监测

指持续监测 72 小时，每 24 小时测定不少于 288

个血糖值使用动态血糖仪探头，要事先告知价格

并征得患者同意。

动态血糖

仪探头
次 580 522 464

11 310208001a 胰岛素泵安装术

胰岛素泵

输注管路

及储药器

等耗材

次 30 27 24

12 310300088a 化学伤结膜囊冲洗
向患者说明治疗的注意事项。眼部表面麻醉，以

大量生理冲洗液较长时间冲洗结膜囊。
单侧 15 13 11

13 310401021a 红外眼震电图检查

电图仪红外录像记录下列情况下的眼震，闭目监

测眼震，注视固定目标监测眼震，眼球跟踪移动

目标监测眼震，眼球扫描变换目标监测眼震，人

工报告。

次 30 25 20
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14 310401022a 位置平衡试验

首先让受试者戴上红外摄像眼罩平卧于测试床

上，技术人员通过红外成像系统观察几种不同体

位时的眩晕症状和眼震情况，并对计算机描计出

的图形进行分析，并依据位置试验(Hallpallike 和

Rolltest)确定诊断，明确受累半规管的位置及侧

别，同时注意受试者可能出现的不同程度迷走神

经兴奋症状。

次 25 20 15

15 310401041a
经耳内镜耵聍

取出术

在耳内镜辅助下对栓塞之硬性和/或软化之耵聍

用耵聍钩和/或枪镊取出，和/或用负压吸引取出。

检查鼓膜情况，对耳道消毒。

单侧 30 27 24

16 310401041b
经耳内镜耳术腔痂

皮取出术

在耳内镜辅助下对栓塞之硬性和/或软化之术腔

痂皮用耵聍钩和/或枪镊取出，和/或用负压吸引

取出。检查鼓膜情况，对耳道消毒。

单侧 20 18 16

17 310402024a 鼻腔填塞物取出术

对鼻出血行前后鼻孔填塞的患者、鼻腔鼻窦手术

患者鼻腔填塞后，24-72 小时需取出填塞材料，

首先抽取鼻腔填塞材料，黏膜 1%地卡因表面麻

醉，2%麻黄素面片收缩，可在鼻内镜下检查是否

还有可疑出血点，有出血情况的可再次应用各种

止血海绵或止血纱布、凡士林纱条填压，没有出

血或少量渗出的可以观察不予处理。

次 40 36 32

18 310601013
呼出气一氧化氮测

定

深呼气，然后口含一次性细菌过滤器及一氧化氮

过滤器，在呼出气一氧化氮测定仪上深吸气后，

以一定呼气流速匀速呼气持续 10 秒钟，人工报

告。

次 200 180 160
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19 310902006a
经电子内镜上消化

道出血治疗

指咽部麻醉，润滑，消泡，经口插入电子胃镜，

胃镜检查，寻查出血部位，根据出血情况选择止

血治疗方法。图文报告。不含监护。

次 440 400 360

经电子内镜下消

化道出血治疗按

此收费。

20 310902006b

经电子内镜食管胃

十二指肠黏膜切除

术（EMR）

胃镜前端加透明帽，咽部麻醉，润滑，消泡，经

口插入电子胃镜，胃镜检查，寻查息肉，将息肉

吸入透明帽，采用圈套器进行高频电凝电切。图

文报告。不含监护、病理学检查。除外内容血管

夹，圈套器，止血材料，息肉勒除器

次 1700 1550 1400

21 310903010a
经电子内镜结肠息

肉高频电凝切除术

清洁肠道，镇静，润滑肠道，电子结肠镜自肛门

插入，结肠镜检查，寻查息肉，圈套器圈套息肉，

高频电凝电切除息肉。图文报告。不含监护、病

理学检查。

血管夹，圈

套器,止血

材料，息肉

勒除器。

次 1100 990 880
每增加1 个息肉加

收不超过 20%。

22 310903010b

经电子内镜结肠黏

膜剥离术（结肠

ESD）

清洁肠道，镇静，润滑肠道，电子结肠镜自肛门

插入，结肠镜检查，寻查肿物，于肿物基底部注

射肾上腺素甘油果糖(或高渗盐水及美蓝或靛胭

脂)以抬举肿物，采用 IT 刀等进行切除治疗。图

文报告。不含监护、病理学检查。

血管夹，止

血材料，息

肉勒除器。

次 2000 1800 1600

23 330402010 人工泪管取出术
消毒铺巾，进行表面麻醉，鼻内镜下拔取泪管，

冲洗泪道。
单侧 180 153 126

24 330401009a 眦部睑裂缝合术
消毒铺巾，根据手术切口的设计，消毒，设计切

口，切开，电凝或压迫止血，缝合，加压包扎。
单侧 260 221 182

25 330401009b
复杂眼睑裂伤缝合

术

向患者说明治疗注意事项。消毒手术区，直视或

手术显微镜下清创，电凝或压迫止血，眼睑、结

膜、睑板及皮肤分层缝合，消毒纱布遮盖。

单侧 400 330 280

26 330403006a 睑板腺囊肿切除术
内涵消毒铺巾，睑板夹夹住囊肿，切开，刮除内

容物，分离剪除部分囊壁，压迫止血，缝合，消
单侧 120 102 84
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毒纱布遮盖。

27 330409012a 义眼台取出术

内涵消毒铺巾，开睑，置手术贴膜，在直视或手

术显微镜下剪开结膜及筋膜，电凝或压迫止血，

分离眼外肌，取出义眼台，分层缝合，消毒纱布

遮盖。

单侧 80 68 56

28 330501003a
耳廓良性肿物切除

术

含耳廓痣、血管瘤、瘢痕、囊肿等切除。消毒铺

巾，肿物皮下分离切除，缝合切口，如肿物因粘

连等因素造成切除后局部缺皮，则需转移皮瓣缝

合。不含皮瓣移植。

次 300 270 240

29 330501012a
外耳道脓肿切开引

流术

局部消毒，用棉片保护鼓膜，沿耳道长轴用尖刀

切开，吸脓，双氧水浸泡(至少两次)，抗生素冲

洗，引流。

单侧 100 90 80

30 330601025a 鼻部肿物切除术

消毒铺巾，设计切口，局部麻醉，将肿物完整切

除或扩大切除，双极电凝止血，送检病理，切口

直接拉拢缝合或植皮或者皮瓣转移。不含植皮、

皮瓣转移术。

次 440 396 352

31 330610002a
经鼻内镜腺样体电

动切割器切除术

全麻，开口器暴露咽腔，可用头灯或配光源的专

用开口器直视口咽腔，应用 0°内镜经鼻腔或

70°内镜经口腔，使用导尿管经鼻腔口腔上拉软

腭，暴露鼻咽腔，应用鼻电动切割器切除腺样体，

棉球压迫或电烧止血。

次 400 340 280

32 330701001a 口咽部异物取出术
1%地卡因咽部表面麻醉，用压舌板压舌，暴露口

咽腔，检查扁桃体、咽侧壁舌体前部等处，发现
次 55 50 44
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异物，镊子或钳子夹取异物拔出。

33 331006013a

经电子内镜十二肠

乳头括约肌切开术

（EST）

咽部麻醉，镇静，润滑，消泡，电子十二指肠镜

经口插至十二指肠乳头部位，经活检通道插入十

二指肠乳头肌切开刀至十二指肠乳头部位，采用

高频电进行十二指肠乳头括约肌切开。图文报

告。不含监护、十二指肠乳头括约肌切开术、X

线检查。

导丝，造影

导管，血管

夹，括约肌

切开刀。

次 767 567 467

34 331201006b
经尿道前列腺等离

子切除术

会阴区消毒，尿道润滑，尿道膀胱镜检查，使用

等离子双极电刀，切除前列腺组织，电凝止血，

膀胱冲洗，取出前列腺组织，留置尿管。

次 800 680 560

35 331505039
腓骨骨折切开复位

内固定术

摆体位，选择适合入路切开，保护周围软组织，

防止血管神经损伤，保护骨折端血供，显露骨折

形态，用力牵引骨折端，准确复位骨折端，选择

适宜的钢板螺丝钉固定系统，反复钻孔，置入螺

钉，固定钢板，进行骨折固定，冲洗伤口，放置

引流，逐层缝合伤口。必要时术中 X 线检查骨折

及内固定物位置。不含术中 X 线引导、术中导航。

内固定材

料
次 960 816 672

36 340100025a 冰按摩治疗

使用冰块、冰按摩器、冰棉棒对受累部位进行摩

擦的治疗。核对医嘱，评估皮肤，告知注意事项，

取舒适体位，非治疗部位保暖，在治疗过程中给

患者鼓励、用冰块以中等速度有节律的摩擦治疗

部位，直至皮肤感觉麻木，通常时间为 5-10 分

钟。治疗后，检查皮肤状况和全身生理反应，评

定和记录。

部位 11 8 5

37 340200008a 失语症筛查 使用失语症检查表对患者的听理解、复述、命名、 次 10 8 6
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描述、朗读、阅读、抄写、描写、听写、计算各

个方面在单词水平、短句水平、复杂句水平方面

的残存能力进行检查，评分，分析。人工报告。

38 340200049 膀胱容量测定

向患者说明测量膀胱容量的方法、目的和要求并

取得配合，采取无菌导尿方法插入三腔导尿管后

放净尿液，导尿管进液通道连接输液器及室温无

菌生理盐水，保持生理盐水瓶高于耻骨联合 100

厘米，匀速向膀胱内注入生理盐水，当患者出现

溢尿时记录注入盐水量作为膀胱容量，排净膀

胱，拔出尿管，观察患者有无不适。

次 30 27 24

四、中医及民族医诊疗类（12 项）

序号 地方编码 项目名称 项目内涵 除外内容 计价单位
最高限价（元）

说明
三级医院 二级医院 一级医院

480000006 中医辨证论治 含诊查费、挂号费

1 480000006a
中医辨证论治

（主治医师）

指由主治及以下中医或中西医结合医师在中医

普通门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切收集中

医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分析病因、

病位、病性及病机转化，作出证候诊断，提出治

疗方案。

次 10 9 8

2 480000006b
中医辨证论治

（副主任医师）

指由具有副高级职称的中医或中西医结合医师

在中医专家门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切

收集中医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分

析病因、病位、病性及病机转化，作出证候诊断，

提出治疗方案。

次 20 18 15
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3 480000006c
中医辨证论治

（主任医师）

指由具有正高级职称的中医或中西医结合医师

在中医专家门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切

收集中医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分

析病因、病位、病性及病机转化，作出证候诊断，

提出治疗方案。

次 30 28 25

4 480000006d
中医辨证论治

（国医大师）

指由国家授予“国医大师”称号的专家在中医专

家门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切收集中医

四诊信息，依据中医理论进行辨证，分析病因、

病位、病性及病机转化，作出证候诊断，提出治

疗方案。

次 80 65 50

5 480000006e
中医辨证论治

（国家级名中医）

指由国家授予“全国名中医”称号的专家在中医

专家门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切收集中

医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分析病因、

病位、病性及病机转化，作出证候诊断，提出治

疗方案。

次 60 50 40

6 480000006f

中医辨证论治

（自治区级名中

医）

指由自治区级授予“自治区级大师”称号的专家

在中医专家门诊提供的诊疗服务。通过望闻问切

收集中医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分

析病因、病位、病性及病机转化，作出证候诊断，

提出治疗方案。

次 40 35 30

7 480000006g
中医辨证论治

（急诊）

指由各级中医、中西医结合医务人员提供的 24

小时急诊急救中医诊疗服务。通过望闻问切收集

中医四诊信息，依据中医理论进行辨证，分析病

因、病位、病性及病机转化，作出证候诊断，提

出治疗方案。

次 15 14 13
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8 480000006h
中医辨证论治

（门/急诊留观）

指由中医、中西医结合医务人员对急诊留观患者

提供的中医诊疗服务。通过望闻问切收集中医四

诊信息，依据中医理论进行辨证，分析病因、病

位、病性及病机转化，作出证候诊断，提出治疗

方案。

小时 3 2.5 2

9 480000006i
中医辨证论治

（住院）

指由中医、中西医结合医务人员对住院患者提供

的中医诊疗服务。通过望闻问切收集中医四诊信

息，依据中医理论进行辨证，分析病因、病位、

病性及病机转化，作出证候诊断，提出治疗方案。

日 30 28 25

10 440000001a 直接灸

由医务人员将施灸制品直接作用于皮肤，通过温

和的药力和热力进行治疗，促进疏通经络，调和

阴阳，扶正祛邪，达到治疗疾病的目的。涵盖施

灸制品制备，点燃，穴位确定，皮肤消毒，点触、

拍打、熨法等方式所需的人力资源和基本物质资

源消耗。

次 25 20 18

11 430000028a 杵针（圆针）

选用特制的圆针针具，根据辨证取穴进行治疗。

基本手法是用圆针在体表进行揩摸，要根据病情

确定力度、时间。

次 15 12 10

12 XZY400001a 督灸（大灸）

大灸是一种以萝卜片与蒜泥为隔物行大面积灸

疗的铺灸法。先灸背腰部，再灸胸腹部，操作方

法基本同督灸法，灸完后，十宣放血，并针刺双

侧三阴交，泻法，不留针。不含换药。

部位 100 80 60


