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《中国妇女发展纲要（2021—2030年）》和《中国
儿童发展纲要（2021—2030年）》提出加快推进妇女
儿童事业高质量发展[1]。人民群众对妇幼健康服务需求

不断扩大，对服务质量的要求也逐步提高。然而，科

学合理、动态调整的妇幼健康服务价格体系尚未形

成，已成为制约妇幼健康服务发展的主要问题。理顺

医疗服务项目比价关系是推进医疗服务价格改革的核

心。2019年8月，《国家医疗保障局关于政协十三届全
国委员会第二次会议第3541号（医疗体育类405号）
提案答复的函》（医保函〔2019〕156号）强调要加强
不同地区间沟通协调，促使经济发展水平相近、医疗

发展水平相当、地理区域相邻省份的价格水平保持合

理衔接。此外，在区域一体化以及全国跨省异地就医

直接结算快速发展的背景下，医疗服务价格区域协调

的重要性凸显，医疗服务价格区域比较是解决该问题

的基础[2]。妇幼健康服务项目作为医疗服务项目的重要

组成部分，目前尚未有学者研究其区域性比价关系。

本研究分析江苏省现行妇幼健康服务项目价格水平，

并与长三角地区其他各地比较，为优化和调整江苏省

妇幼健康服务价格提供参考。

1 资料与方法

1.1 资料来源

通过收集江苏省、浙江省、上海市、安徽省4地医
保局、卫生健康委等部门在2022年6月前公开发布的
最新“医疗服务价格项目规范”，实证分析其妇幼健康

服务项目及价格的区域性差异。

1.2 方法

通过机构调研和专家论证，筛选妇幼健康服务直

接相关、服务量相对较大的项目。依据各地项目名
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称、内涵和计价单位3个要素建立省级项目对接数据
库，运用Excel，采用描述性统计分析方法，评价妇幼
健康服务项目价格区域性差异程度。

1.3 数据处理原则

各地执行的医疗服务项目不完全统一，本研究做

以下处理：选取各地最高价格；实行儿童加收项目或

其他加收项目，均取原价格比较；计价单位、项目内

涵不同或其他各地项目价格缺失的项目不纳入比价关

系研究。

2 结果

2.1 基本情况

以江苏省为基准，其他各省市可比项目108个，其
中4个省市价格均可比的项目有86个，3个省市价格可
比的有16个，2个省市价格可比的项目有6个。此外，
子宫内膜细胞采集术为分解项，仅江苏省有独立价格。

2.2 价格比较

2.2.1 总体水平。4个省市价格可比的86个项目中，妇
科类39个，产科类10个，计划生育类5个，儿科类22
个，康复医疗类10个。江苏省价格排序位列第1和第4
占比最多，均有24个（27.91%），其次排序位列第2和
第3均有19个（22.09%），分布较为均衡。
2.2.2 部分妇幼健康服务项目价格比价。根据价格比

和价格差分别排序的各类别妇幼健康服务项目中细分

项目的价格差异情况详见表1。江苏省价格与长三角地
区最高价格和平均价格进行比较分析发现，39个妇科
类项目中，江苏省低于长三角地区最高价的有27个
（69.23%），低于长三角地区平均价的有 22个
（56.41%）。10个产科类项目中，低于最高价的有6个
（60.00%），低于平均价的有5个（50.00%）。5个计划
生育类项目中，低于长三角地区最高价的有3个
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类别

妇科类

产科类

计划生育类

儿科类

康复

医疗类

最高价与江苏省价格比

排名前5的项目
宫腔粘连分离术

（16.54）
外阴活检术（4.62）

宫颈息肉切除术（3.73）
宫腔填塞（3.38）

经腹腔镜盆腔淋巴结清（2.96）
子宫动脉结扎术（4.27）
产后刮宫术（2.50）
催产素滴注引产术（1.88）
外倒转术（1.63）
产前检查（1.15）
经宫腔镜取环术（2.40）
输卵管结扎术（1.46）
避孕药皮下埋植术（1.31）
新生儿脐静脉穿刺和注射（4.62）

活髓切断术（3.75）
新生儿气管插管术（3.00）

耳前瘘管切除术（2.77）
纯音听阈测定（2.31）

引导式教育训练（2.54）
平衡功能训练（2.40）
步态分析检查（2.25）
脑瘫肢体综合训练（1.92）
吞咽功能障碍训练/构音障碍训（1.83）

最高价与江苏省价格差

排名前5的项目
经腹腔镜盆腔淋巴结清扫术

（2210.00）
输卵管修复整形术

（1029.00）
宫腔粘连分离术（808.00）
宫颈残端切除术（623.00）

卵巢移位术（463.00）
子宫动脉结扎术（1225.00）
外倒转术（167.00）
产后刮宫术（156.00）
多胎接生（150.00）
催产素滴注引产术（91.00）
经宫腔镜取环术（632.00）
输卵管结扎术（110.00）
避孕药皮下埋植术（40.00）
单腔永久起搏器安置术

（800.00）
耳前瘘管切除术（530.00）
小儿鸡胸矫正术（470.00）

先天性膈疝修补术（270.00）
腺样体刮除术（225.00）

脑瘫肢体综合训练（55.00）
言语训练（25.00）
平衡功能训练（21.00）
引导式教育训练（20.00）
步态分析检查（20.00）

平均价格与江苏省价格

价格比排名前5的项目
宫腔粘连分离术（5.78）

经腹腔镜盆腔淋巴结

清扫术（2.16）
宫腔填塞（2.01）
外阴活检术（1.88）

宫颈息肉切除术（1.78）
子宫动脉结扎术（1.95）
产后刮宫术（1.73）
催产素滴注引产术（1.47）
产前检查（1.07）
多胎接生（1.07）
经宫腔镜取环术（1.29）
输卵管结扎术（1.12）

—

新生儿脐静脉穿刺

和注射（2.52）
活髓切断术（2.40）
纯音听阈测定（1.75）

耳前瘘管切除术（1.57）
新生儿经皮胆红素测定

（1.40）
平衡功能训练（1.80）
步态分析检查（1.72）
引导式教育训练（1.63）
构音障碍训练（1.46）
吞咽功能障碍训练（1.46）

平均价格与江苏省价格

价格差排名前5的项目
经腹腔镜盆腔淋巴结

清扫术（1313.25）
输卵管修复整形术

（399.75）
阴道成形术（279.75）
外阴广泛切除+淋巴结
清除术（258.25）
宫颈残端切除术（257.00）
子宫动脉结扎术（356.63）
多胎接生（88.00）
产后刮宫术（75.50）
催产素滴注引产术（48.75）
产前检查（0.70）
经宫腔镜取环术（132.00）
输卵管结扎术（29.63）

—

单腔永久起搏器安置术

（285.00）
耳前瘘管切除术（171.00）
先天性膈疝修补术

（124.50）
腺样体刮除术（111.25）
新生儿气管插管术

（27.75）
平衡功能训练（12.00）
步态分析检查（11.50）
引导式教育训练（8.25）
吞咽功能障碍训练（8.25）
构音障碍训练（8.25）

表1 长三角地区不同类别妇幼健康服务项目价格比价 元
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（60.00%）， 低 于 长 三 角 地 区 平 均 价 的 有 2个
（40.00%）。22个儿科类项目中，低于长三角地区最高
价的有16个（72.73%），低于长三角地区平均价的有
11个（50.00%）。10个康复医疗类项目均低于最高价及
平均价。

3 讨论

3.1 长三角地区妇幼健康服务项目规范尚未统一

项目规范不统一会造成区域间比价困难，主要表

现有：一是因项目内涵或计价单位不一致而无法对

接。二是项目编码相同但名称不完全一致，如编码为

331301002的项目，江苏省为附件良性肿物切除术、安
徽省和上海市为卵巢囊肿剔除术、浙江省为卵巢囊肿

（赘生物）剔除术（单侧）。三是由于设置依据不统一

和价格管理的不协同[3]，各地的分解项目存在差异，如

子宫内膜细胞采集术仅江苏省将其设立为分解项目。

医疗服务项目规范的差异不仅不利于异地就医结算、

医保一体化等，还阻碍了区域间项目比价的可操作性[4]。

3.2 江苏省部分妇幼健康服务项目价格水平偏低

江苏省现行妇幼健康服务项目价格在长三角地区

排序整体分布较为均衡，但从5个类别项目比价情况来
看，江苏省低于长三角地区最高价和最低价的占比均

较高，提示江苏省妇幼健康服务项目价格相对偏低，

尤其是康复医疗类、儿科类和妇科类项目。如妇科类

的宫腔粘连分离术与长三角地区最高价比达到16.54，
与长三角地区平均价格比达到5.78，可考虑将其作为优
先调价项目。

4 建议

4.1 进一步完善妇幼健康服务价格项目规范

医疗服务收费直接关系着医疗机构能否健康运

行，其直接依据是《全国医疗服务价格项目规范

（2012年版）》 [5]，长三角地区仅安徽省参照了该《规

范》 [4]。“规范”的不统一，既不利于国家对医疗服务

项目的统筹管理，也不利于区域间价格准确评价。《深

化医疗服务价格改革试点方案》（医保发〔2021〕41
号）提出，“完善全国医疗服务价格项目规范，统一价

格项目编码，逐步消除地区间差异”。因此，各地应与

国家版对接，加快完善本地区妇幼健康服务价格项目

规范。

4.2 加强妇幼健康服务项目价格区域协调性

区域间项目比价反映了各地医疗服务项目定价的

基本思路和对其成本、价值判断的差异[6]。目前，“国

家管项目、地方定价格”的医疗服务价格管理体制导

致项目价格区域间差异大。因此，为助推区域性医疗

和医保融合，应加强医疗服务项目定价区域协同性，

国家层面加强对地方的综合协调指导，省级层面在审

查本地医疗服务价格时需参考经济水平发展相近、医

疗水平相当的省份项目价格[5]。此外，逐步建立健全全

国或区域性妇幼健康服务项目比价库[7]，定期评估区域

间项目比价关系。

4.3 进一步完善基于成本与价值平衡的妇幼健康医疗

服务项目价格形成机制

有研究表明，区域间比价关系混乱的原因之一是

国家层面尚未出台统一的医疗服务成本核算及流程[6,8]，

因此，要在充分考虑医疗服务成本、收益、财政补助

能力、内部医疗结构等影响医疗服务价格因素的基础

上，建立多方利益相关者参与的协商机制，加快制定

科学、客观、可操作的全国医疗服务价格形成机制的

统一规范[9-10]。同时，各地坚持蹄疾步稳，小步快走，

优先调整使用频率高、成本价格差异或区域比价差异

大的项目[11-13]，促使妇幼健康服务价格回归真实合理水

平，助力妇幼健康服务机构良性运行，提升我国妇女

儿童健康服务水平。
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