附件2：                    
[bookmark: _GoBack]公立医疗机构复杂型项目价格调整报价建议表
医疗机构名称：（盖章）                           上年度实际开展项目数量：                                       填报时间：
	序号
	项目编码
	项目名称
	计价单位
	现行
价格（元）
	人力资源消耗
	技术难度
	风险程度
	调价重要程度排序
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	测算成本（元）
	建议价格（元）
	涨幅
%
	上年度工作量
	调价
规模
（万元）
	政策性赋分理由
	临床
科室
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说明：1.技术难度取值范围1-100，风险程度取值范围1-100。
2.调价重要程度取值范围1-本类项目申报数量，由高到低排序。
3.现行价格和建议价格均为目前医疗机构实施的收费类别（三类、二类、一类）对应价格。
4.调价规模=（建议价格-现行价格）×上年度工作量÷10000
院长签字：                书记签字：                联系人：                联系电话： 
