


	江苏省医疗保障局
江苏省卫生健康委员会
	文件


苏医保发〔2026〕16号


江苏省医疗保障局 江苏省卫生健康委员会
关于规范整合物理治疗等医疗服务
价格项目的通知

各设区市医疗保障局、卫生健康委，在宁省（部）属公立医疗机构：
根据国家医疗保障局《物理治疗类医疗服务价格项目立项指南》（医保价采函〔2025〕134号）和《颌面外科类医疗服务价格项目立项指南》（医保价采函〔2025〕156号）要求，经调查论证并报告国家医保局同意，我省规范整合了现行物理治疗等相关医疗服务价格项目。现就有关事项通知如下：
一、规范整合医疗服务价格项目。以服务产出为导向，统一规范整合相关价格项目，设立32项物理治疗类项目，71项颌面外科类项目。同步停用现行209项价格项目。
二、制定新的医疗服务项目价格。各设区市医疗保障部门以本地区现行价格为基础，综合考虑规范整合后的项目服务产出、价格构成等要素，合理制定公立医疗机构政府指导价，并保持整合前后项目价格的相对平稳。
三、明确医保支付政策。各地要落实物理治疗和颌面外科2类医疗服务项目的医保支付类别，并结合实际合理制定乙类医疗服务项目的个人先行自付比例，注重规范整合前后的待遇衔接。
四、加强监管和引导。各设区市医疗保障部门要做好项目价格及支付政策的衔接，形成本地区规范整合方案报省医疗保障局。同步做好政策落地执行过程中的跟踪监测，出现新情况、新问题，及时报告。
本通知与各市公布的价格文件同步于2026年10月30日执行。

附件：1. 江苏省物理治疗类医疗服务价格项目表
2. 江苏省颌面外科类医疗服务价格项目表
3. 停用医疗服务价格项目表

江苏省医疗保障局          江苏省卫生健康委员会
                            2026年6月30日
（此件公开发布）
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附件1
江苏省物理治疗类医疗服务价格项目表
说明：
1. 本价格项目表以物理治疗为重点，按照物理治疗相关医疗服务产出设立价格项目。
2. 本价格项目表所称“基本物质资源物耗”，指原则上限于不应或不必要与医疗服务项目分割的易耗品，包括但不限于各类消杀灭菌用品、储存用品、清洁用品、个人防护用品、垃圾处理用品、滑石粉、标签、防渗漏垫、中单、护（尿）垫、棉球、棉签、纱布（垫）、压舌板、治疗护理盘（包）、治疗巾（单）、手术巾（单）、手术包、普通注射器、可复用的操作器具、液氮、报告打印耗材、备皮工具、一次性电极片、耦合剂、冷/热治疗物品、水及水质调节剂、软件（版权、开发、购买）成本等。基本物质资源消耗成本计入项目价格，不另行收费。除基本物质资源消耗以外的其他耗材，按照实际采购价格零差率销售。
3. 本价格项目表价格构成中所称“穿刺”为主项操作涉及的必要穿刺技术，价格构成中的穿刺操作不可收取相关费用；独立穿刺项目可按相应治疗价格项目收取。
4. 本价格项目表所设立价格项目为通用项目，已在其他类别立项指南特定学科中单独设立价格项目的，优先执行特定学科的价格项目。




	序号
	编码
	项目名称
	服务产出
	价格构成
	医保支付类别
	计价单位
	价格（元）
	计价说明

	
	3403
	3. 聚焦超声治疗
	
	
	
	
	
	

	1
	013403000010000
	高强度聚焦超声治疗费
	使用高强度聚焦超声设备，对肿瘤或病变进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、制定计划、消毒、设定参数、定位、照射、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	“次”指病灶数量3个及以下，超过3个病灶每增加1个按照比例加收。

	
	013403000010001
	高强度聚焦超声治疗费-恶性肿瘤（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	
	3404
	4. 热疗
	
	
	
	
	
	

	2
	013404000010000
	深部热疗费
	采用超声或电磁波，配合其他治疗或单独治疗手段对相应病变部位进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、穿刺、热治疗、实时测温、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	3
	013404000020000
	腔内灌注治疗费
	通过灌注系统将灌注液灌注至体腔进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、连接管路、灌注、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	
	013404000020001
	腔内灌注治疗费-腔内热循环灌注治疗（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	

	4
	013404000030000
	血管灌注治疗费
	通过灌注系统将灌注液灌注至血管进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、穿刺、连接管路、灌注、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。不含影像学引导。
	乙
	次
	市定价
	

	
	013404000030001
	血管灌注治疗费-血管热循环灌注治疗（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	
	3405
	5. 消融治疗
	
	
	
	
	
	

	5
	013405000010000
	消融治疗费
	使用射频、微波、冷冻、激光、低温等离子、不可逆电穿孔、化学等方法通过经皮或开放手术方式对肿瘤或病变进行消融治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、穿刺/切开、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	1.“次”指病灶数量3个及以下，超过3个病灶每增加1个按照比例加收。
2.在1次治疗中联合使用多种消融方式时，按照1次计费。

	
	013405000010001
	消融治疗费-恶性肿瘤（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	6
	013405000020000
	复合集成消融治疗费
	通过采用多种消融方式复合集成式对肿瘤或病变进行消融治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、穿刺、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	1.“次”指病灶数量3个及以下，超过3个病灶每增加1个按照比例加收。
2.“复合集成消融治疗”指的是1次治疗中使用集成式消融方式。

	
	013405000020001
	复合集成消融治疗费-恶性肿瘤（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	
	53
	（三）理疗
	
	
	
	
	
	

	7
	015300000010000
	电刺激治疗费
	通过电流作用于体表或腔内对局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	8
	015300000020000
	电化学治疗费
	通过电刺激诱导产生电化学反应对局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物，必要时穿刺等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	9
	015300000030000
	电场治疗费
	通过静电场或其它方式产生的电场对局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	10
	015300000040000
	电火花共鸣治疗费
	通过火花放电产生高频电振荡作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	丙
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	11
	015300000050000
	电凝治疗费
	通过使用电凝探头烧灼病变部位对浅表组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、烧灼病变部位、创面止血、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	病灶
	市定价
	

	12
	015300000060000
	光敏治疗费
	使用光敏剂配合进行体表的光源治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、口服或涂抹光敏剂、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	每照射区
	市定价
	全身照射按照3个照射区费用封顶计费。

	13
	015300000070000
	光动力治疗费（浅表）
	使用光源照射进行体表或浅表病变的光敏感药物治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、外敷、输注或灌注光敏剂、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	丙
	部位
	市定价
	

	14
	015300000080000
	光动力治疗费（深部）
	使用光源照射进行深部病灶或肿瘤的光敏感药物治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、输注或灌注光敏剂、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	丙
	部位
	市定价
	

	15
	015300000090000
	紫外线照射治疗费
	通过紫外线照射进行体表治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	
	015300000090100
	紫外线照射治疗费-白斑紫外线照射治疗（扩展）
	
	
	甲
	次
	市定价
	

	16
	015300000100000
	可见光照射治疗费
	通过可见光照射进行体表治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	17
	015300000110000
	红外线照射治疗费
	通过红外线照射进行体表治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	18
	015300000120000
	激光治疗费（理疗）
	通过不同强度的激光光束作用于体表进行无创治疗或理疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	19
	015300000130000
	激光治疗费（浅表照射）
	通过不同强度的激光光束作用于体表或者腔内进行病变治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、照射、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	每病损
	市定价
	每增加1个病损逐个递增计价，按照5个病损价格设置费用封顶线。

	20
	015300000140000
	磁疗费
	通过磁场作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、放置磁极、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	1.“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。
2.全身磁疗按照3次费用计价。

	21
	015300000150000
	热疗费
	通过传热介质或设备产生温热效应进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、准备、消毒、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	22
	015300000160000
	冷疗费
	通过冷介质（包含冰袋、冷疗包等）或专业设备实施的局部低温治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	“次”指20分钟，不足20分钟按照1次计费。

	23
	015300000170000
	冲击波治疗费
	通过体外冲击波设备向特定部位传递不同能量的冲击波作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	部位
	市定价
	

	24
	015300000180000
	水疗费
	通过在浸浴、淋浴、气泡浴、旋涡浴等各种水疗浴槽中，利用水的物理特性进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、水浴准备、浸泡治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	丙
	次
	市定价
	不足10分钟不计费，超过10分钟按照1次计费。

	25
	015300000190000
	气压治疗费
	采用正压/负压等不同压力方式作用于局部进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、设定参数、压力治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	单肢
	市定价
	

	26
	015300000200000
	牵引治疗费
	采用牵引装置，通过调整牵引力及牵引方式进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、实时监测与反馈、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	27
	015300000210000
	射频电疗费
	通过射频设备作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	28
	015300000220000
	超短波/短波治疗费
	通过超短波/短波设备作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	29
	015300000230000
	微波治疗费
	通过微波设备作用于局部组织进行治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	

	30
	015300000240000
	超声波治疗费（理疗）
	通过超声波设备作用于局部组织进行治疗或理疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	与超声波类其他同类项目不能同时收费。

	
	015300000240001
	超声波治疗费（理疗）-聚焦超声治疗（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	

	31
	015300000250000
	超声波治疗费（浅表治疗）
	通过超声波设备作用于局部组织进行浅表治疗。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、设定参数、治疗、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	与超声波类其他同类项目不能同时收费。

	
	015300000250001
	超声波治疗费（浅表治疗）-聚焦超声治疗（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	

	32
	015300000260000
	生物反馈重建治疗费
	通过应用电子仪器将人体内生物活动信息（肌电、脑电、皮温、心率、皮肤电阻等）转化为可识别的光、声、图像、曲线等信号并反馈给患者，调整生理功能及治疗某些身心疾病。
	所定价格涵盖体位摆放、设备准备、消毒、实时监测与反馈、训练、调节、观察记录、处理用物等步骤所需的人力资源、设备成本与基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	




附件2 
江苏省颌面外科类医疗服务价格项目表
说明：
1. 本价格项目表以颌面外科为重点，按照颌面外科相关医疗服务产出设立价格项目。
2. 本价格项目表所称“基本物质资源消耗”，指原则上限于不应或不必要与医疗服务项目分割的易耗品，属于医疗服务价格项目应当使用的、市场价格和使用数量相对稳定的医用耗材，包括但不限于各类消杀灭菌用品、储存用品、清洁用品、个人防护用品、垃圾处理用品、冲洗液、润滑剂、灌洗液、棉球（卷）、棉签、纱布（垫）、绷带、护垫、衬垫、手术巾（单）、治疗巾（单）、治疗护理盘(包）、注射器、压舌板、防渗漏垫、标签、可复用的操作器具、冲洗工具、备皮工具、口腔盒、印模材、咬合纸、引流条、一次性口杯、一次性吸唾管、报告打印耗材、软件（版权、开发、购买）成本等。基本物质资源消耗成本计入项目价格，不另行收费。除基本物质资源消耗以外的其他耗材，按照实际采购价格零差率销售。
3. 涉及“复杂”等内涵未尽的表述，医院实践中按照“复杂”情形计费的，应以卫生行政主管部门最新版卫生技术规范、临床指南或专家共识中的明确定性为前提。满足复杂情况中的任意一种即算复杂，不同复杂情况不累计叠加收费。
4. 本价格项目表中涉及皮瓣相关手术，按体被系统相关项目收费。
5. 本价格项目表中涉及外部切口缝合的操作均为精细缝合，不再重复收取减张美容缝合费和切口美容改型费。






	序号
	编码
	项目名称
	服务产出
	价格构成
	医保支付类别
	计价单位
	价格（元）
	计价说明

	
	330603
	口腔颌面手术
	
	
	
	
	
	

	1
	013306030010000
	上颌截骨内固定费（常规）
	通过手术对上颌骨进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、截骨、移位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030010001
	上颌截骨内固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	2
	013306030020000
	上颌截骨内固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的上颌骨进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、截骨、移位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：指LefortII型截骨、LefortIII型截骨、分块截骨、陈旧性骨折、唇腭裂。

	
	013306030020001
	上颌截骨内固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	3
	013306030030000
	下颌截骨内固定费（常规）
	通过手术对下颌骨进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、截骨、移位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030030001
	下颌截骨内固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	4
	013306030040000
	下颌截骨内固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的下颌骨进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、截骨、移位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：指LefortII型截骨、LefortIII型截骨、分块截骨、陈旧性骨折、唇腭裂。

	
	013306030040001
	下颌截骨内固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	5
	013306030050000
	颏部截骨固定费
	通过手术对颏部进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	次
	市定价
	

	
	013306030050001
	颏部截骨固定费-儿童（加收）
	
	
	丙
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	6
	013306030060000
	颧骨颧弓截骨固定费
	通过手术对颧骨颧弓进行截骨、重新定位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、骨骼磨削或截除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030060001
	颧骨颧弓截骨固定费-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	7
	013306030070000
	颌面部植骨费（颗粒骨）
	通过手术对口腔颌面部的骨缺损使用颗粒骨进行植骨。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、植骨、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌、左颧骨颧弓、右颧骨颧弓、左眼眶、右眼眶、颏部。

	
	013306030070001
	颌面部植骨费（颗粒骨）-儿童（加收）
	
	
	乙
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	8
	013306030080000
	颌面部植骨费（块状骨）
	通过手术对口腔颌面部的骨缺损使用块状骨进行植骨。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、植骨、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌、左颧骨颧弓、右颧骨颧弓、左眼眶、右眼眶、颏部。

	
	013306030080001
	颌面部植骨费（块状骨）-儿童（加收）
	
	
	乙
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	9
	013306030090000
	颌骨畸形矫正费
	通过手术矫正颌骨畸形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、磨削或截除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌。

	
	013306030090001
	颌骨畸形矫正费-儿童（加收）
	
	
	丙
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	10
	013306030100000
	颌骨骨折固定费（常规）
	通过手术对颌骨骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌。

	
	013306030100001
	颌骨骨折固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	11
	013306030110000
	颌骨骨折固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的颌骨骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	1.本项目中的“复杂”指：陈旧性骨折、粉碎性骨折、多发性骨折、伴骨缺损骨折、骨不连骨折、下颌骨髁突骨折。
2.本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌。

	
	013306030110001
	颌骨骨折固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	12
	013306030120000
	髁突骨折固定费（常规）
	通过手术对髁突骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、面神经解剖、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左髁突、右髁突。

	
	013306030120001
	髁突骨折固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030120011
	髁突骨折固定费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	部位
	市定价
	

	13
	013306030130000
	髁突骨折固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的髁突骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、面神经解剖、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	1.本项目中的“复杂”指：陈旧性骨折、粉碎性骨折。
2.本项目中的“部位”指：左髁突、右髁突。

	
	013306030130001
	髁突骨折固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030130011
	髁突骨折固定费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	部位
	市定价
	

	14
	013306030140000
	颧骨颧弓骨折固定费（常规）
	通过手术对颧骨颧弓骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030140001
	颧骨颧弓骨折固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030140011
	颧骨颧弓骨折固定费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	15
	013306030150000
	颧骨颧弓骨折固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的颧骨颧弓骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：陈旧性骨折、粉碎性骨折、多发性骨折、伴骨缺损骨折、骨不连。

	
	013306030150001
	颧骨颧弓骨折固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030150011
	颧骨颧弓骨折固定费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	16
	013306030160000
	鼻眶筛区骨折固定费（常规）
	通过手术对鼻眶筛区骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030160001
	鼻眶筛区骨折固定费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	17
	013306030170000
	鼻眶筛区骨折固定费（复杂）
	通过手术对复杂情况的鼻眶筛区骨折进行复位并固定。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、骨折复位、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：陈旧性骨折、粉碎性骨折、多发性骨折、伴骨缺损骨折、骨不连。

	
	013306030170001
	鼻眶筛区骨折固定费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	18
	013306030180000
	颌面部软组织清创缝合费
	通过手术对颌面部软组织伤口进行清创、精细化缝合。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、清创、止血、精细化缝合、处理用物等步骤所需要的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	本项目中的“次”指：3厘米及以下长度，3厘米以上每增加1厘米按一定比例加收。

	
	013306030180001
	颌面部软组织清创缝合费-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	19
	013306030190000
	口腔颌面部软组织病变切除费（常规）
	通过手术切除口腔颌面部的良性病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：颏、唇、颊、舌、腭、额、牙龈、口底、口咽。

	
	013306030190001
	口腔颌面部软组织病变切除费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	20
	013306030200000
	口腔颌面部软组织病变切除费（复杂）
	通过手术切除复杂情况的口腔颌面部病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	1.本项目中的“复杂”指：恶性肿瘤、良性肿物最大径大于等于3厘米、放化疗后、复发。
2.本项目中的“部位”指：颏、唇、颊、舌、腭、额、牙龈、口底、口咽。

	
	013306030200001
	口腔颌面部软组织病变切除费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	21
	013306030210000
	颈部软组织病变切除费（常规）
	通过手术切除颈部的良性病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030210001
	颈部软组织病变切除费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030210011
	颈部软组织病变切除费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	22
	013306030220000
	颈部软组织病变切除费（复杂）
	通过手术切除复杂情况的颈部病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：恶性肿瘤、良性肿物最大径大于等于3厘米、放化疗后、复发。

	
	013306030220001
	颈部软组织病变切除费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030220011
	颈部软组织病变切除费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	23
	013306030230000
	腮腺病变切除费（常规）
	通过手术切除腮腺的良性病变或部分腮腺。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030230001
	腮腺病变切除费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030230011
	腮腺病变切除费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030230100
	腮腺病变切除费（常规）-颌下腺病变切除（扩展）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030231100
	腮腺病变切除费（常规）-舌下腺病变切除（扩展）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	24
	013306030240000
	腮腺病变切除费（复杂）
	通过手术切除复杂情况的腮腺病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：恶性肿瘤、良性肿物最大径大于等于3厘米、放化疗后、复发、累及面神经。

	
	013306030240001
	腮腺病变切除费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030240011
	腮腺病变切除费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030240100
	腮腺病变切除费（复杂）-颌下腺病变切除（扩展）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：恶性肿瘤、良性肿物最大径大于等于3厘米、放化疗后、复发、累及面神经。

	
	013306030241100
	腮腺病变切除费（复杂）-舌下腺病变切除（扩展）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：恶性肿瘤、良性肿物最大径大于等于3厘米、放化疗后、复发、累及面神经。

	25
	013306030250000
	颞下颌关节病变切除费（常规）
	通过手术切除颞下颌关节病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、切除、清理、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030250001
	颞下颌关节病变切除费（常规）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030250011
	颞下颌关节病变切除费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	26
	013306030260000
	颞下颌关节病变切除费（复杂）
	通过手术切除复杂情况的颞下颌关节病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、切除、清理、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：肿物侵犯关节外及周围软组织和骨组织。

	
	013306030260001
	颞下颌关节病变切除费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030260011
	颞下颌关节病变切除费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	27
	013306030270000
	颅底/颞下窝病变切除费（非开颅）
	通过手术切除颅底/颞下窝的病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、冲洗、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	涉及开颅的颅底/颞下窝肿物切除按神经系统项目”颅底病变切除费”收取。

	
	013306030270001
	颅底/颞下窝病变切除费（非开颅）-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030270011
	颅底/颞下窝病变切除费（非开颅）-恶性肿瘤切除（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	

	
	013306030270021
	颅底/颞下窝病变切除费（非开颅）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	28
	013306030280000
	上颌骨部分切除费
	通过手术切除低位上颌骨。含牙槽突以内上颌骨切除。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030280001
	上颌骨部分切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030280011
	上颌骨部分切除费-恶性肿瘤切除（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	29
	013306030290000
	上颌骨切除费
	通过手术切除部分、全部上颌骨或上颌骨及其周围骨组织。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030290001
	上颌骨切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	30
	013306030300000
	下颌骨部分切除费
	通过手术切除部分下颌骨，仍保持下颌骨连续性。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030300001
	下颌骨部分切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030300011
	下颌骨部分切除费-恶性肿瘤切除（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	31
	013306030310000
	下颌骨切除费
	通过手术切除下颌骨，使下颌骨连续性中断。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030310001
	下颌骨切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	32
	013306030320000
	颧骨切除费
	通过手术切除部分或全部颧骨。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030320001
	颧骨切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030320011
	颧骨切除费-恶性肿瘤切除（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	33
	013306030330000
	面瘘切除费
	通过手术切除面瘘。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	瘘道
	市定价
	

	
	013306030330001
	面瘘切除费-儿童（加收）
	
	
	甲
	瘘道
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	34
	013306030340000
	颌下腺移植费
	通过手术将自体颌下腺移植于颞部，导管引入同侧眼内。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、制备、改道、吻合、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030340001
	颌下腺移植费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030340100
	颌下腺移植费-小唾液腺移植（扩展）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	35
	013306030350000
	颞下颌关节切开复位费
	通过手术将脱位、移位的颞下颌关节复位。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、复位、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030350001
	颞下颌关节切开复位费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030350011
	颞下颌关节切开复位费-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	36
	013306030360000
	颞下颌关节闭合复位费
	通过手法或牵引将脱位的颞下颌关节复位。
	所定价格涵盖手术计划、闭合、复位、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030360001
	颞下颌关节闭合复位费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030360011
	颞下颌关节闭合复位费-陈旧性脱位（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030360021
	颞下颌关节闭合复位费-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	37
	013306030370000
	颞下颌关节盘复位固定费
	通过手术将移位的颞下颌关节盘复位。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、松解、黏连清除、复位、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030370001
	颞下颌关节盘复位固定费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030370011
	颞下颌关节盘复位固定费-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	38
	013306030380000
	颞下颌关节成形费
	通过手术将颞下颌修整成形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、成形、缝合等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030380001
	颞下颌关节成形费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030380011
	颞下颌关节成形费-粘连或病变累及关节外（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	39
	013306030390000
	颞下颌关节部分切除费（常规）
	通过手术切除部分髁突或颞下颌关节区其他病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、切除、清理、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030390001
	颞下颌关节部分切除费（常规）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030390011
	颞下颌关节部分切除费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	40
	013306030400000
	颞下颌关节部分切除费（复杂）
	通过手术切除复杂情况的部分髁突或颞下颌关节区其他病变。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、切除、清理、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：病变累及周围软组织和骨组织。

	
	013306030400001
	颞下颌关节部分切除费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030400011
	颞下颌关节部分切除费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	41
	013306030410000
	颞下颌关节盘修复费（常规）
	通过手术对缺损的关节盘进行修复。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、修复、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030410001
	颞下颌关节盘修复费（常规）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030410011
	颞下颌关节盘修复费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	42
	013306030420000
	颞下颌关节盘修复费（复杂）
	通过手术对复杂情况的颞下颌关节盘进行修复。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、修复、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：使用自体游离组织、带蒂组织瓣或人工材料进行修复。不包含制备皮瓣的费用。

	
	013306030420001
	颞下颌关节盘修复费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030420011
	颞下颌关节盘修复费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	43
	013306030430000
	颞下颌关节重建费（常规）
	通过手术对缺损的颞下颌关节进行重建。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、重建、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030430001
	颞下颌关节重建费（常规）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030430011
	颞下颌关节重建费（常规）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	44
	013306030440000
	颞下颌关节重建费（复杂）
	通过手术对复杂情况的缺损颞下颌关节进行重建。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、重建、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	本项目中的“复杂”指：下颌升支截骨、髁突/全关节置换。

	
	013306030440001
	颞下颌关节重建费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030440011
	颞下颌关节重建费（复杂）-口腔内镜操作（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	45
	013306030450000
	颞下颌关节紊乱病矫治费
	通过矫治器安装调整来治疗颞下颌关节紊乱病。
	所定价格涵盖方案设计、矫治器安装、评估、调整、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	疗程
	市定价
	1.不包含颌垫设计及制备的费用。
2.本项目中的“疗程”指：治疗从开始到结束的整个过程。

	
	013306030450001
	颞下颌关节紊乱病矫治费-儿童（加收）
	
	
	丙
	疗程
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	46
	013306030460000
	下颌骨喙突切除费
	通过手术切除部分或全部下颌骨喙突。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030460001
	下颌骨喙突切除费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030460011
	下颌骨喙突切除费-恶性肿瘤切除（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	47
	013306030470000
	唇裂修复费
	通过手术修复唇部裂隙，重建唇部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	唇裂修复不涉及鼻畸形修复，正中裂修复按单侧收费。

	
	013306030470001
	唇裂修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030470011
	唇裂修复费-鼻底封闭成型（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	48
	013306030480000
	面裂修复费
	通过手术修复面部裂隙，重建面部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	不与“唇裂修复费”同时收取。

	
	013306030480001
	面裂修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	49
	013306030490000
	唇缺损修复费
	通过手术修复唇部缺损，重建唇部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	
	013306030490001
	唇缺损修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	50
	013306030500000
	唇裂术后继发唇畸形整复费
	通过手术修复唇部功能障碍，重建唇部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、修复、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030500001
	唇裂术后继发唇畸形整复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	51
	013306030510000
	腭裂修复费
	通过手术修复腭部裂隙，重建腭部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、调整、成形、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030510001
	腭裂修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030510011
	腭裂修复费-Ⅲ度腭裂（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	

	52
	013306030520000
	腭咽闭合不全修复费
	通过手术恢复腭部完整性。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、调整、成形、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	
	013306030520001
	腭咽闭合不全修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	
	013306030520011
	腭咽闭合不全修复费-腭裂术后复裂（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	

	53
	013306030530000
	腭瘘修复费
	通过手术修补腭瘘，封闭口鼻腔。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	
	013306030530001
	腭瘘修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	54
	013306030540000
	牙槽突裂修复费
	通过手术修复缺损的牙槽突裂隙，恢复患者牙槽外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	不包括植骨费。

	
	013306030540001
	牙槽突裂修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	55
	013306030550000
	唇裂鼻畸形修复费
	通过手术修复唇裂鼻部畸形，重建鼻部外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、调整、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	正中裂修复按单侧收费。

	
	013306030550001
	唇裂鼻畸形修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	56
	013306030560000
	舌畸形修复费
	通过手术修复舌部形态异常，改善功能和外观。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	次
	市定价
	

	
	013306030560001
	舌畸形修复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	57
	013306030570000
	唇鼻系统重建费
	通过手术系统调整唇鼻部解剖结构和相关肌肉生物力学结构，重建唇鼻部功能和外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、调整肌肉力学结构、重建或修复外形、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	不与“唇裂修复费”“唇裂术后继发唇畸形整复费”“唇裂鼻畸形修复费”同时收取。

	
	013306030570001
	唇鼻系统重建费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	58
	013306030580000
	腭咽系统重建费
	通过手术系统调整腭咽部解剖结构和相关肌肉生物力学结构，重建腭咽部功能和外形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、调整肌肉力学结构、重建或修复外形、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	不与“腭裂修复费”同时收取。

	
	013306030580001
	腭咽系统重建费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	59
	013306030590000
	口咽颌面部手术探查费
	通过手术探查口咽颌面部情况。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、探查、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	1.不与同台同部位其他手术同时收费。
2.术后口咽颌面部出血、脓/血肿行手术探查及处理适用本项目收费。

	
	013306030590001
	口咽颌面部手术探查费-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	60
	013306030600000
	颈部手术探查费
	通过手术探查颈部情况。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、探查、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	不与同台同部位其他手术同时收费。

	
	013306030600001
	颈部手术探查费-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	61
	013306030610000
	唾液腺导管改道费
	通过手术为腮腺或者颌下腺导管重新建立出口。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离唾液腺导管、建立导管新出口、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	腺体•单侧
	市定价
	

	
	013306030610001
	唾液腺导管改道费-儿童（加收）
	
	
	甲
	腺体•单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	62
	013306030620000
	唾液腺导管吻合费
	通过手术吻合断裂的腮腺或颌下腺导管。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离唾液腺导管、吻合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	腺体•单侧
	市定价
	

	
	013306030620001
	唾液腺导管吻合费-儿童（加收）
	
	
	乙
	腺体•单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	63
	013306030630000
	颌面部间隙感染切开引流费（常规）
	通过手术对颌面部间隙感染切开引流。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、引流、冲洗、放置引流装置等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	本项目中的“次”指：2个及以下间隙感染，3个及以上每增加1个间隙按一定比例加收。

	
	013306030630001
	颌面部间隙感染切开引流费（常规）-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	64
	013306030640000
	颌面部间隙感染切开引流费（复杂）
	通过手术对复杂情况的颌面部间隙感染切开引流。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、引流、冲洗、放置引流装置等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	次
	市定价
	本项目中的“复杂”指：累及咽后、颌下、椎前或颈根临近纵膈。

	
	013306030640001
	颌面部间隙感染切开引流费（复杂）-儿童（加收）
	
	
	甲
	次
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	65
	013306030650000
	颌面颈部深部异物取出费
	通过手术取出颌面颈部异物或移位牙齿、牙体组织、骨片等。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开翻瓣、异物取出、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	1.本项目中的“深部”指：异物穿过颌面部2个及以上解剖部位，距离面部体表3cm以上。
2.颌面颈部浅表异物取出按照体被系统的“浅表异物取出费”收取。

	
	013306030650001
	颌面颈部深部异物取出费-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	66
	013306030660000
	颌间挛缩松解费
	通过手术切除或松解颌部的挛缩组织、纤维化的肌组织，恢复颌间的正常功能和活动度。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开/切除、松解、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	单侧
	市定价
	

	
	013306030660001
	颌间挛缩松解费-儿童（加收）
	
	
	甲
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	67
	013306030670000
	颌面部牵引器植入费
	通过手术植入牵引器，逐渐扩张骨骼。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、牵引器植入、固定、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌、颏部、左颧骨颧弓、右颧骨颧弓。

	
	013306030670001
	颌面部牵引器植入费-儿童（加收）
	
	
	乙
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	68
	013306030680000
	颌面部植入物取出费
	通过手术取出颌面部植入物。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、植入物取出、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	甲
	部位
	市定价
	本项目中的“部位”指：左上颌、右上颌、左下颌、右下颌、左颧骨颧弓、右颧骨颧弓、左眼眶、右眼眶、颏部。

	
	013306030680001
	颌面部植入物取出费-儿童（加收）
	
	
	甲
	部位
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	69
	013306030690000
	咀嚼肌部分切除费
	通过手术切除部分咀嚼肌。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、切除、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	丙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030690001
	咀嚼肌部分切除费-儿童（加收）
	
	
	丙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	70
	013306030700000
	神经吻合面瘫畸形整复费
	通过手术将神经或移植神经进行吻合，矫正面瘫畸形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、分离、吻合、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	每根神经
	市定价
	

	
	013306030700001
	神经吻合面瘫畸形整复费-儿童（加收）
	
	
	乙
	每根神经
	市定价
	六周岁及以下儿童加收

	71
	013306030710000
	悬吊面瘫畸形矫正费
	通过应用自体阔筋膜或人工合成材料等，对移位的面部组织进行悬吊，矫正面瘫畸形。
	所定价格涵盖手术计划、消毒、切开、剥离、悬吊、缝合、处理用物等步骤所需的人力资源和基本物质资源消耗。
	乙
	单侧
	市定价
	

	
	013306030710001
	悬吊面瘫畸形矫正费-儿童（加收）
	
	
	乙
	单侧
	市定价
	六周岁及以下儿童加收




附件3
停用医疗服务价格项目表

	编码
	项目名称
	项目内涵
	除外内容
	计价
单位
	说明

	240700001
	深部热疗
	包括超声或电磁波等热疗
	
	次
	　

	240700002
	高强度超声聚焦刀治疗
	包括各种实体性恶性肿瘤治疗
	
	次
	

	240700003
	体表肿瘤电化学治疗
	
	
	次
	包括使用铂金针电极、手术包等

	240700005
	经皮穿刺肿物深部微波热凝治疗术
	包括经皮介入激光消融治疗术。
	微波刀头、光纤
	次
	

	240700006
	冷循环射频肿瘤灭活治疗术
	
	射频针
	次
	

	240700007
	射频热凝术
	含穿刺
	射频电极、穿刺套管、电极板
	每部位
	一个部位多点治疗的按一次收费。

	240700007-a
	射频热凝术（第二个部位及以上）
	
	
	每部位
	第二个部位及以上，每个部位按600元收费

	240700009
	高强度聚焦超声热消融肿瘤治疗（聚焦超声热切除术）
	含术中超声监控，不含MRI术后评价、麻醉、MRI监控。
	药物、一次性超声治疗增强定位组件
	分钟
	不含术前准备和术后观察时间

	240700009-a
	治疗功能包加收
	
	
	次
	

	240700011
	区域热循环灌注热疗
	
	体腔热灌注治疗管道组件
	次
	

	240700012
	复合式液氮实体肿瘤消融术
	包括氩氦可变冷刀实体肿瘤消融术
	一次性使用无菌冷冻消融针
	次
	

	310300086
	光动力疗法（PDT）
	含光敏剂配置，微泵注入药物，激光治疗
	光敏剂
	次
	

	310508004
	触痛仪检查
	指颞下颌关节病人肌肉关节区压痛痛域大小的测量
	
	次
	

	310510008
	激光口内治疗
	包括1.根管处置；2.牙周处置；3.各种斑、痣、小肿物、溃疡治疗
	
	每部位
	　

	310511024
	牙槽骨烧伤清创术
	指牙髓治疗药物所致的烧伤；含去除坏死组织和死骨、上药。
	
	次
	

	310514003-b
	口腔黏膜激光治疗
	含光纤
	
	次
	

	310515001
	颞下颌关节复位
	指限制下颌运动的手法复位
	
	次
	

	310515002
	冠周炎局部治疗
	含药液冲洗盲袋及上药
	
	次
	

	310515007
	腭裂术后语音训练治疗
	包括常规语音治疗、鼻咽纤维镜反馈治疗、鼻音计反馈治疗、听说反馈治疗、腭电图仪反馈治疗；不含制作腭托
	
	次
	

	310516003
	调磨牙合垫
	
	
	每次
	

	310516004
	关节镜手术治疗
	包括颞下颌关节活检术或颞下颌关节盘复位术或骨关节病刨削术
	
	单侧
	

	310516004-a
	关节镜手术治疗
	
	
	单侧
	关节下腔治疗

	310516005
	下颌精确定位颞下颌关节矫治
	含下颌的精确定位、关节的三维图像分析、自动咬合压膜技术、个性化咬合矫治
	
	次
	

	310516006
	髁状突数字化精确定位矫治
	含髁状突铰链轴的精确定位、髁状突描记、个性化的参数测量分析、计算机三维图像分析
	
	次
	

	310606002
	恶性肿瘤腔内灌注治疗
	包括结核病灌注治疗，包括胸腔、腹腔，含精密输液器、注射器、肝素帽、一次性贴膜
	中心静脉导管
	次
	

	310904005-a
	盆底表面肌电评估
	
	
	次
	生物反馈疗法

	310904008
	便秘及腹泻的生物反馈治疗
	
	行气通便贴
	次
	使用行气通便贴，不得收取治疗费

	311100020
	体外冲击波治疗
	指采用低能量体外冲击波治疗血管性勃起功能障碍患者。
	
	次
	

	311400015
	黑光治疗(PUVA治疗)
	
	
	每个
部位
	

	311400016
	红光治疗
	
	
	每个
部位
	

	311400032
	脉冲激光治疗
	包括鲜红斑痣等血管性皮肤病和太田痣等色素性皮肤病
	
	每个
光斑
	干眼症脉冲激光治疗参照执行

	311400033
	二氧化碳（CO2）激光治疗
	包括体表良性增生物，如寻常疣、化脓性肉芽肿、脂溢性角化等
	
	每个
皮损
	包括高频电离子治疗

	311400036
	氦氖（He-Ne）激光照射治疗
	包括过敏性疾患，疖肿及血管内照射等
	
	每个
部位
	

	311400037
	氩激光治疗
	包括小肿物
	
	每个
皮损
	

	311400048
	烧伤大型远红外线治疗机治疗
	
	
	次
	

	311400058
	窄谱紫外线治疗
	含一次性卫生耗材
	
	次
	全身照射治疗。指窄波UVB特性治疗

	311400059
	皮肤光动力疗法
	
	光敏剂
	次
	口腔粘膜病变光动力治疗参照执行

	311400060
	脉冲二氧化碳激光治疗（大）
	皮损面积＞5cm²
	
	每个
皮损
	

	311400060-a
	脉冲二氧化碳激光治疗（中）
	1cm²＜皮损面积≤5cm²
	
	每个
皮损
	

	311400060-b
	脉冲二氧化碳激光治疗（小）
	皮损面积≤1cm²
	
	每个
皮损
	

	311503010
	脑电生物反馈治疗
	
	
	次
	

	311503011-a
	经颅磁刺激治疗
	含各部位治疗，包括经颅直流电刺激治疗
	
	次
	每次不少于20分钟

	320100009
	经皮静脉内超声血栓消融术
	
	
	次
	

	320200008
	经皮动脉内超声血栓消融术
	包括经皮肺动脉内血栓抽吸术、经皮肺动脉内溶栓术。
	
	次
	

	320200013
	经皮血管瘤腔内药物灌注术
	
	
	次
	

	320300002
	动脉插管灌注术
	
	
	
	

	330604011
	牙槽嵴增高术
	不含取骨术、取皮术
	人工材料模型、模板
	每牙
	

	330604015
	上颌窦开窗异物取出术
	不含上颌窦根治术
	导管及体内放置的投药泵（Port）
	次
	

	330604017
	修复前软组织成型术
	含植皮及唇、颊、腭牙槽嵴顶部增生的软组织切除及成型；不含骨修整、取皮术
	腭护板、保护剂
	次
	

	330604020
	颌骨病灶刮除术
	
	
	次
	冷冻、电灼等法同价

	330604021
	皮肤瘘管切除术
	
	
	次
	

	330604022
	根端囊肿摘除术
	不含根充
	充填材料
	每牙
	

	330604023
	牙齿萌出囊肿袋形术
	
	填塞材料
	每牙
	

	330604024
	颌骨囊肿摘除术
	不含拔牙、上颌窦根治术
	
	次
	

	330604025
	牙外科正畸术
	
	𬌗板、固定材料、腭护板
	每牙
	

	330604027
	根尖搔刮术
	
	
	每牙
	

	330604028
	睡眠呼吸暂停综合症射频温控消融治疗术
	包括鼻甲、软腭、舌根肥大；鼻鼾症；阻塞性睡眠呼吸暂停综合症
	
	次
	

	330604041
	松动牙根管内固定术
	含根管预备及牙槽骨预备、固定材料植入及粘接固定；不含根管治疗
	特殊固定材料
	每牙
	

	330605002
	口腔颌面部神经纤维瘤切除成形术
	含瘤体切除及邻位瓣修复
	
	次
	

	330605003
	颌下腺移植术
	含带血管及导管的颌下腺解剖，受区颞肌切取及颞浅动静脉解剖及导管口易位
	
	次
	

	330605005
	下颌骨部分切除术
	包括下颌骨方块及区段切除；不含颌骨缺损修复
	特殊材料
	次
	

	330605006
	下颌骨半侧切除术
	不含颌骨缺损修复
	斜面导板、特殊材料
	次
	

	330605007
	下颌骨扩大切除术
	包括大部分下颌骨或全下颌骨及邻近软组织切除；不含颌骨缺损修复
	斜面导板、特殊材料
	次
	

	330605008
	下颌骨缺损钛板即刻植入术
	含骨断端准备、钛板植入及固定
	特殊材料
	侧
	

	330605009
	上颌骨部分切除术
	含牙槽突水平以内上颌骨及其邻近软组织区域性切除
	腭护板、特殊材料
	侧
	

	330605010
	上颌骨次全切除术
	含牙槽突以上至鼻棘底以下上颌骨及其邻近软组织切除与植皮；不含取皮术
	腭护板、特殊材料
	侧
	

	330605011
	上颌骨全切术
	含整个上颌骨及邻近软组织切除与植皮；不含取皮术
	腭护板、特殊材料
	次
	

	330605012
	上颌骨扩大切除术
	整个上颌骨及其周围邻近受侵骨组织及软组织切除与植皮；不含取皮术
	腭护板、特殊材料
	次
	

	330605014
	舌骨上淋巴清扫术
	包括颈淋巴清扫术
	
	侧
	

	330605015
	舌恶性肿物切除术
	包括肿物切除及舌整复(舌部分、半舌、全舌切除术)；不含舌再造术
	
	次
	

	330605016
	舌根部肿瘤切除术
	指舌骨上进路
	
	次
	

	330605017
	颊部恶性肿物局部扩大切除术
	含肿物切除及邻位瓣修复；不含颊部大面积缺损游离皮瓣及带蒂皮瓣修复
	
	次
	

	330605018
	口底皮样囊肿摘除术
	
	
	次
	

	330605019
	口底恶性肿物局部扩大切除术
	包括肿物切除及邻位瓣修复；不含口底部大面积缺损游离皮瓣及带蒂皮瓣修复。包括牙龈恶性肿瘤扩大切除术。
	
	次
	

	330605020
	口腔颌面部巨大血管瘤淋巴管瘤切除术
	包括颈面部血管瘤、淋巴瘤手术
	特殊材料
	次
	

	330605021
	口腔颌面颈部异物取出术
	包括枪弹、碎屑、玻璃等异物取出
	特殊材料
	次
	

	330605023
	腭部肿物局部扩大切除术
	不含邻位瓣修复
	
	侧
	

	330605024
	髁状突肿物切除术
	含肿物切除及髁突修整；不含人造关节植入
	特殊材料
	侧
	

	330605025
	颞部肿物切除术
	包括肿物切除及邻位瓣修复；不含颞部大面积缺损游离皮瓣及带蒂皮瓣修复
	
	侧
	

	330605026
	颌骨骨纤维异常增殖症切除成形术
	指适用于颧骨、颧弓手术；包括异常骨组织切除及骨及邻近软组织成形术
	
	部位
	

	330605027
	腮腺浅叶肿物切除术
	包括腮腺区肿物切除，腮腺浅叶切除及面神经解剖术；不含面神经修复术
	
	侧
	

	330605028
	腮腺全切除术
	包括腮腺深叶肿物切除，腮腺切除及面神经解剖术；不含面神经修复术
	
	侧
	

	330605028-a
	升支截断复位固定加收
	
	
	次
	升支截断复位固定加收

	330605029
	腮腺恶性肿物扩大切除术
	包括腮腺深叶肿物切除，腮腺切除及面神经解剖术；不含面神经修复术
	
	侧
	

	330605031
	鳃裂囊肿切除术
	包括鳃裂瘘切除术
	
	次
	

	330605033
	颌面颈部深部肿物探查术
	含活检；不含肿物切除术
	特殊材料
	次
	

	330605034
	舌下腺切除术
	
	
	侧
	

	330605035
	舌下腺囊肿袋形术
	
	填塞材料
	次
	

	330605036
	颌下腺切除术
	包括颌下腺肿物切除术
	
	侧
	

	330606002
	巨舌畸形矫正术
	
	
	次
	

	330606003
	舌再造术
	
	
	次
	

	330606010
	唇缺损修复术
	包括部分或全唇缺损；不含岛状组织瓣切取移转术
	
	次
	

	330606011
	单侧不完全唇裂修复术
	包括唇裂修复、初期鼻畸形矫治、唇功能性修复、唇正中裂修复
	
	次
	

	330606011-a
	双侧加收
	
	
	次
	双侧加收

	330606012
	单侧完全唇裂修复术
	包括唇裂修复、初期鼻畸形矫治、唇功能性修复、唇正中裂修复；不含犁骨瓣修复术
	
	次
	

	330606012-a
	双侧加收
	
	
	次
	双侧加收

	330606013
	犁骨瓣修复术
	含犁骨瓣成形及硬腭前部裂隙关闭
	
	次
	

	330606014
	Ⅰ°腭裂兰氏修复术
	包括悬雍垂裂、软腭裂、隐裂修复术
	
	次
	

	330606015
	II° 腭裂兰氏修复术
	包括硬、软腭裂修复术
	
	次
	

	330606016
	III°腭裂兰氏修复术
	包括单侧完全性腭裂修复术、硬腭鼻腔面犁骨瓣修复术
	
	次
	

	330606016-a
	每加一侧加收
	
	
	次
	每加一侧加收

	330606017
	反向双“Z“腭裂修复术
	包括腭裂兰氏修复、软腭延长术
	
	次
	

	330606017-a
	每加一侧加收
	
	
	次
	每加一侧加收

	330606018
	单瓣二瓣后退腭裂修复术
	包括腭裂兰氏修复、硬腭前部瘘修复术、软腭延长术
	
	次
	

	330606018-a
	每加一侧加收
	
	
	次
	每加一侧加收

	330606019
	腭咽环扎腭裂修复术
	包括腭裂兰氏修复、腭咽腔缩窄术；不含组织瓣切取移转术
	
	次
	

	330606019-a
	每加一侧加收
	
	
	次
	每加一侧加收

	330606020
	组织瓣转移腭裂修复术
	包括腭粘膜瓣后推，颊肌粘膜瓣转移术
	
	次
	

	330606020-a
	每加一侧加收
	
	
	次
	每加一侧加收

	330606024
	牙槽突裂植骨成形术
	包括牙槽突成形术，口、鼻腔前庭瘘修补术；不含取骨术
	特殊植入材料
	侧
	

	330606027
	面横裂修复术
	含局部或邻位组织瓣制备及面部裂隙关闭，包括面斜裂修复术
	
	次
	

	330606029
	口腔颌面部软组织缺损游离瓣移植修复术
	含带血管游离皮瓣制备及修复；包括舌再造修复、颊缺损修复、腭缺损修复、口底缺损修复
	
	次
	

	330606030
	[bookmark: _GoBack]口腔颌面部联合缺损带血管游离肌皮骨瓣修复术
	不含显微吻合
	特殊固定材料
	次
	乙类适用6周岁及以下儿童

	330606031
	口腔颌面部骨缺损游离骨瓣移植修复术
	
	
	次
	整形美容自费

	330606032
	颜面部软组织不对称局部组织瓣修复畸形矫正术
	含局部组织瓣制备及转移
	
	次
	

	330606033
	颜面部软组织不对称带血管游离组织瓣修复畸形矫正术
	含带血管游离组织瓣制备及移植
	
	次
	

	330606034
	口腔颌面部缺损颞肌筋膜瓣修复术
	
	特殊支架及固位材料
	次
	

	330606035
	口腔颌面部软组织缺损远位皮瓣修复术
	含非手术区远位皮瓣制备及转移
	
	次
	

	330606036
	口腔颌面部软组织缺损远位肌皮瓣修复术
	含非手术区远位肌皮瓣制备及转移
	
	次
	

	330606037
	带蒂皮瓣二期断蒂术
	含皮瓣断蒂及创面关闭成形
	
	次
	

	330606039
	腭瘘修补术
	含邻位粘膜瓣制备及腭瘘修复
	人工材料
	次
	

	330606042
	颌间挛缩松解术
	含口内外软组织与骨组织粘连松解、咀嚼肌切断术、植皮术等；不含皮瓣制备
	
	次
	

	330607001
	上颌雷弗特I型截骨术（Le Fort）　
	包括上颌雷弗特（Le Fort） I型分块截骨术、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	单颌
	

	330607001-a
	上颌雷弗特（LeFort）分块截骨术加收
	
	
	单颌
	上颌雷弗特（LeFort）分块截骨术加收

	330607002
	上颌雷弗特II型截骨术（Le Fort）
	包括骨截开、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	单颌
	

	330607003
	上颌雷弗特III型截骨术（Le Fort）
	包括骨截开、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	单颌
	

	330607004
	上颌牙骨段截骨术
	包括上颌前部或后部截骨术、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	单颌
	

	330607005
	下颌升支截骨术
	包括下颌升支矢状劈开截骨术、口内或口外入路下颌升支垂直截骨术、下颌升支倒L形截骨术、C形截骨术、骨内坚固内固定术；不含骨切取
	特殊材料
	侧
	

	330607006
	下颌体部截骨术
	包括下颌体部修整术、去皮质术骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	次
	

	330607007
	下颌根尖下截骨术
	包括下颌后部根尖下截骨术、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	次
	

	330607008
	下颌下缘去骨成形术
	包括下颌角修整术、下颌角区域骨病切除成形术
	
	次
	

	330607010
	下颌角嚼肌肥大畸形矫正术
	包括：1．下颌角的三角形去骨术或改良下颌升支矢状劈开去骨术；2．嚼肌部分切除术
	
	单侧
	

	330607011
	水平截骨颏成形术
	包括各种不同改良的颏部截骨术、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取
	特殊材料
	次
	

	330607012
	颏部截骨前徙舌骨悬吊术
	包括颏部各种类型的截骨前徙、舌骨下肌群切断、舌骨阔筋膜悬吊术、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取、取阔筋膜术
	特殊材料
	次
	

	330607013
	颌骨延长骨生成术
	包括上下颌骨各部分截骨、骨延长器置入术
	骨延长器及其他特殊材料
	每个部位
	

	330607013-a
	骨延长器置入后的加力加收
	
	
	次
	骨延长器置入后的加力加收

	330607014
	颧骨颧弓成型术
	包括矫正颧骨颧弓过宽或过窄畸形的截骨、骨内坚固内固定术、植骨术；不含骨切取；包括颧骨颧弓截骨修整术、颧骨颧弓区域骨病切除成形术
	特殊材料
	单侧
	

	330607015
	颞下颌关节盘手术
	包括颞下颌关节盘摘除术、颞下颌关节盘复位固定术、颞肌瓣或其他生物性材料植入修复术等；不含颞肌瓣制备
	生物性材料
	单侧
	

	330607016
	髁状突高位切除术
	包括髁状突高位切除术或髁状突关节面磨光术
	
	单侧
	

	330607017
	颞下颌关节成形术
	包括骨球截除术、喙突截除术、植骨床制备术、骨及代用品植入术；不含骨切取及颌间结扎术
	骨代用品及特殊材料
	单侧
	

	330608001
	口腔颌面软组织清创术（大）
	指伤及两个以上解剖区的多层次复合性或气管损伤的处理；包括浅表异物清除、创面清洗、组织处理、止血、缝合、口腔颌面软组织裂伤缝合；不含植皮和邻位瓣修复、牙外伤和骨折处理、神经导管吻合、器官切除
	
	次
	

	330608002
	口腔颌面软组织清创术（中）
	指伤及一到两个解剖区的皮肤、粘膜和肌肉等非器官性损伤的处理；包括浅表异物清除、创面清洗、组织处理、止血、缝合、口腔颌面软组织裂伤缝合；不含植皮和邻位瓣修复、牙外伤和骨折处理、神经导管吻合、器官切除
	
	次
	

	330608003
	口腔颌面软组织清创术（小）
	指局限于一个解剖区的表浅损伤的处理；包括浅表异物清除、创面清洗、组织处理、止血、缝合、口腔颌面软组织裂伤缝合；不含植皮和邻位瓣修复、牙外伤和骨折处理、神经导管吻合、器官切除
	
	次
	

	330608006
	颌骨骨折外固定术
	包括：1.复位，颌骨骨折悬吊固定术；2.颧骨、颧弓骨折
	特殊材料
	单颌
	

	330608007
	髁状突陈旧性骨折整复术
	含颌间固定；包括髁状突摘除或复位、内固定、升支截骨和关节成形
	特殊器械
	单侧
	

	330608008
	髁状突骨折切开复位内固定术
	含颌间固定
	特殊材料
	单侧
	

	330608009
	下颌骨骨折切开复位内固定术
	包括颌间固定、坚固内固定术
	特殊材料
	部位
	

	330608010
	上颌骨骨折切开复位内固定术
	含颌间固定
	特殊材料
	部位
	

	330608011
	颧骨骨折切开复位内固定术
	含眶底探查和修复；包括颧弓骨折
	特殊材料
	单侧
	

	330608012
	颧弓骨折复位术
	指间接开放复位
	
	单侧
	

	330608013
	颧骨上颌骨复合骨折切开复位内固定术
	包括颌间固定；眶底探查和修复；颧弓骨折
	
	单侧
	

	330608013-a
	双侧颧骨或颧弓骨折加收
	
	
	次
	双侧颧骨或颧弓骨折加收

	330608014
	眶鼻额区骨折整复术
	含内呲韧带和泪器处理
	
	次
	

	330608015
	颧骨陈旧性骨折截骨整复术
	含眶底探查和修复
	
	单侧
	

	330608016
	颧骨陈旧性骨折植骨矫治术
	含自体植骨；不含取骨术
	
	单侧
	

	330608020
	下颌骨缺损植骨修复术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复；自体骨、异体骨、异种骨移植；不含小血管吻合术及骨瓣切取
	供骨材料
	单颌
	

	330608021
	下颌骨缺损网托碎骨移植术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复
	金属网材料、供骨材料
	单颌
	

	330608022
	下颌骨缺损带蒂骨移植术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复；不含取骨及制备术
	
	单颌
	

	330608023
	下颌骨缺损带血管蒂游离复合瓣移植术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复；不含组织瓣制备术
	
	单颌
	

	330608024
	下颌骨缺损钛板重建术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复
	重建代用品
	单颌
	

	330608025
	下颌骨陈旧性骨折整复术
	含再骨折复位、局部截骨复位；包括颌间固定、骨间固定和邻位瓣修复；不含植骨及软组织缺损修复术
	
	部位
	

	330608026
	上颌骨缺损植骨修复术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复，自体骨、异体骨、异种骨移植
	供骨材料
	单颌
	

	330608027
	上颌骨陈旧性骨折整复术
	含再骨折复位（Lefort分型截骨或分块截骨复位）；包括手术复位、颌间固定骨间固定和邻位瓣修复
	
	部位
	

	330608028
	上颌骨缺损网托碎骨移植术
	包括颌间固定、邻位皮瓣修复、上颌骨缺损钛网修复术。
	金属网材料、供骨材料
	单颌
	

	330608029
	上颌骨缺损带蒂骨移植术
	包括颌间固定和邻位皮瓣修复；不含带蒂骨制取
	
	单颌
	

	330609004
	骨劈开术
	含牙槽骨劈开
	
	次
	

	330609005
	游离骨移植颌骨重建术
	含取骨、植骨、骨坚固内固定
	钛螺钉
	次
	

	330609006
	带血管游离骨移植颌骨重建术
	含取骨、植骨、血管吻合、骨坚固内固定
	特殊吻合线
	次
	

	330609007
	缺牙区游离骨移植术
	含取骨术、植骨术；包括外置法、内置法、夹层法
	
	次
	整形美容自费

	330611009
	侧颅底切除术
	
	
	次
	

	331005010
	开腹恶性肿瘤特殊治疗
	含注药
	
	次
	微波、冷冻法。

	331005010-a
	激光、射频消融加收
	
	
	
	激光、射频消融加收

	331005028
	不可逆电穿孔肿瘤消融术
	指以非血管介入的方式，在CT或超声引导下，到达肝脏或胰腺病灶，通过消融的手段选择性消融恶性肿瘤。
	一次性电极消融针
	次
	

	331008013
	腹腔恶性肿瘤特殊治疗
	
	
	次
	指激光、微波、冷冻等方法

	331008013-a
	射频消融法可加收
	
	
	
	射频消融法可加收

	331201015
	经尿道前列腺热蒸汽消融术
	指使用高温蒸汽使增生的前列腺组织坏死萎缩，坏死组织被人体吸收后前列腺体积明显缩小，患者恢复正常排尿。
	
	次
	

	331303032
	子宫病损微波消融术
	消融针经定位后穿刺入子宫病灶，用于治疗子宫肌瘤、子宫腺肌瘤、子宫腺肌症、子宫内膜良性病灶疾病。
	一次性微波消融针
	个
	

	340100001
	红外线治疗
	包括远、近红外线：TDP、近红外线气功治疗、红外线真空拔罐治疗红、外线光浴治疗、远红外医疗舱治疗、远红外电热理疗
	远红外电热理疗仪
	每个
照射区
	每区照射不少于20分钟

	340100002
	可见光治疗
	包括红光照射、蓝光照射、蓝紫光照射、太阳灯照射
	
	每个
照射区
	

	340100003
	偏振光照射
	
	
	每个
照射区
	

	340100004
	紫外线治疗
	包括长、中、短波紫外线、低压紫外线、高压紫外线、水冷式、导子紫外线、生物剂量测定、光化学疗法
	
	每个
照射区
	

	340100005
	激光疗法
	包括原光束、散焦激光疗法
	
	每个
照射区
	

	340100006
	光敏疗法
	包括紫外线、激光
	
	每个
照射区
	

	340100008
	直流电治疗
	包括单纯直流电治疗、直流电药物离子导入治疗、直流电水浴治疗（单、双、四槽浴）、电化学疗法
	
	每部位
	

	340100009
	低频脉冲电治疗
	包括感应电治疗、神经肌肉电刺激治疗、间动电疗、经皮神经电刺激治疗、功能性电刺激治疗、温热电脉冲治疗、微机功能性电刺激治疗
	
	每部位
	

	340100009-a
	低周波治疗
	
	
	30分钟
	

	340100010
	中频脉冲电治疗
	包括音频电治疗、干扰电治疗、动态干扰电治疗、立体动态干扰电治疗、调制中频电治疗、电脑中频电治疗
	
	每部位
	

	340100011
	共鸣火花治疗
	
	
	每5
分钟
	

	340100012
	超短波短波治疗
	包括小功率超短波和短波、大功率超短波和短波、脉冲超短波和短波、体腔治疗
	
	每部位
	

	340100013
	微波治疗
	包括分米波、厘米波、毫米波、微波组织凝固、体腔治疗
	
	每部位
	

	340100014
	射频电疗
	包括大功率短波、分米波、厘米波
	
	次
	

	340100015
	静电治疗
	包括低压、高压静电治疗、高电位治疗
	
	每20-30分钟
	

	340100017
	超声波治疗
	包括单纯超声、超声药物透入、超声雾化
	
	每5
分钟
	

	340100017-a
	联合治疗加收
	
	
	每5
分钟
	联合治疗加收

	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
	

	340100019
	磁疗
	包括脉冲式、交变等不同机型又分低频磁、高频磁及热点磁、强磁场刺激、热磁振
	
	每20
分钟
	

	340100020
	水疗
	包括药物浸浴、气泡浴、哈伯特槽浴（8字槽）旋涡浴（分上肢、下肢）
	
	每20
分钟
	

	340100020-a
	臭氧局部水疗
	局部清洁，适当浓度的臭氧水，对靶部位淋洗、浸泡、湿敷治疗
	
	次
	半身加收50%

	340100021
	蜡疗
	包括浸蜡、刷蜡、蜡敷
	
	每部位
	

	340100021-a
	热敷蜂蜡镇痛加收
	由具备资质的治疗师以抖法、颤法、振法等手法对患者疼痛部位进行徒手软组织松解或整骨治疗，并使用复配制成的蜡泥进行热敷。
	
	部位
	

	340100022
	泥疗
	包括电泥疗、泥敷
	
	每部位
	

	340100023
	牵引
	包括颈、腰椎土法牵引、电动牵引、三维快速牵引、悬吊治疗
	
	次
	

	340100024
	气压治疗
	包括肢体气压治疗、肢体正负压治疗
	压迫带
	每部位
	

	340100025
	冷疗
	包括加压冷疗
	医用冷敷袋
	每部位
	医用冷敷袋限口腔门诊使用

	340100027
	场效应治疗
	
	
	每部位
	

	340100029
	非手术脊柱减压治疗
	使用非手术减压治疗系统，用于膨出型、突出型脊柱病变患者的治疗
	
	45分钟/次
	暂不定价

	340100030
	阴部/盆底肌磁刺激治疗
	含电极棒
	
	次
	

	360100029
	冲击波疼痛治疗
	不含超声引导
	
	次
	

	460000020
	混合痔铜离子电化学治疗术
	包括内痔
	铜离子针
	次
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