附件
新增设备开展医疗服务项目

	项目编码
	项目名称
	计价单位
	三甲收费标准（元）

	310701007
	心电事件记录
	次
	36

	310701018
	心率变异性分析
	次
	100

	340200006
	疲劳度测定
	次
	24

	310100001-1
	脑电图(脑电发生源定位加收)
	次
	10

	310100002
	特殊脑电图
	次
	72

	310100003
	脑地形图
	次
	60

	310100005
	脑电图录象监测
	小时
	30

	310702019
	体外反搏治疗
	次
	80

	310601001
	肺通气功能检查
	次
	60

	310601008
	流速容量曲线（V—V曲线）
	项
	50

	310601003
	运动心肺功能检查
	项
	200

	310701010
	心电图踏车负荷试验
	次
	120
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