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	内   容
＊
	德阳市城镇基本医疗保险门诊特殊疾病认定标准和诊疗范围
一、恶性肿瘤

（一）定义：

恶性肿瘤：恶性肿瘤是以细胞分化异常、增殖异常、生长失去控制为特征的一类疾病。

放射治疗：肿瘤放射治疗是利用放射线如放射性同位素产生的α、β、γ射线和各类x射线治疗机或加速器产生的x射线、电子线、质子束及其它粒子束等治疗恶性肿瘤的一种方法。

化学治疗：化疗是利用化学药物杀死肿瘤细胞、抑制肿瘤细胞的生长繁殖和促进肿瘤细胞的分化的一种治疗方式。

（二）认定标准

1、二级乙等以上医院出院证明书或住院病历；

2、病理组织学和（或）细胞学检查的确认为恶性肿瘤的报告；

3、影像学检查（如B超、CT、MRI、X片等）的确诊报告；

具备以上第1条的同时具备第2、3条或其中之一者可认定。

（三）诊疗范围

1、恶性肿瘤的门诊放化疗；

2、放化疗后副反应的治疗（如骨髓抑制治疗、严重胃肠道反应治疗）； 

3、必须的支持治疗（如终末期的营养支持、疼痛治疗）；

4、抗肿瘤中成药、肿瘤辅助治疗中成药和肿瘤中药方剂治疗；

以上3、4条限二级乙等以上医院专科医生处方。

5、放化疗期间和放化疗后与治疗相关或肿瘤相关的检查（影像学检查仅限肿瘤原发部位）；

二、慢性肾功能衰竭

（一）定义：

慢性肾功能衰竭：是指所有原发病或继发性慢性肾脏疾患所致进行性肾功能损害所出现的一系列症状或代谢紊乱组成的临床综合征。本病种享受范围为肾功能衰竭期和肾功能衰竭终末期。

血液透析：血液和透析液在透析器（人工肾）内借半透膜之间的弥散、对流、和超滤等作用达到清除体内代谢产物的血液净化技术。

腹膜透析：通过腹膜作为半透膜，经腹膜血管与腹腔内灌入透析液之间弥散、超滤作用达到清除体内代谢产物的血液净化技术。

其他血液净化技术：如单纯超滤、序贯透析、血液滤过、短时透析、连续性动静脉血液滤过、血液灌流、血浆置换等通过增加透析时数和透析器面积以及采用生物相容性好的高分子透析器改善血液透析效果的一类血液净化技术。

慢性肾功能衰竭辅助治疗：指纠正水、电解质紊乱、治疗原发疾病、纠正肾性贫血、肾性高血压、清除肠道毒物等治疗。

（二）认定标准

1、相关病史资料（各种基础疾病史）；

2、相关实验室检查符合慢性肾功能衰竭的临床诊断标准（内生肌酐清除率≤15ml/min、血清肌酐超过221μmol/L）；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历；

具备以上第1、2条或第2、3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、透析治疗；

2、基础疾病和并发症的治疗（如纠正水、电解质和酸碱失衡，控制感染、心衰、贫血、高血压，治疗肾性骨营养不良及必需氨基酸补充等）；

3、治疗期间及治疗后的相关检查；

三、器官移植术后抗排异治疗

（一）定义：

器官移植抗排异治疗：利用免疫抑制疗法在同种异体组织器官移植术后，减少排异反应的治疗。

（二）认定标准

1、既往病史资料；

2、三级医院进行器官移植手术的出院证明书或住院病历。

（三）诊疗范围

1、抗排异治疗；

2、抗排异治疗期间并发症的治疗（如感染、骨髓抑制、保肝治疗等）；

3、抗排斥治疗期间的相关检查（如免疫功能检测，免疫抑制剂的血药浓度测定等）；

四、白血病

（一）定义

     白血病是一组异质性的造血系统恶性肿瘤，系造血干细胞和祖细胞的恶性变。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关血液学检查，骨髓检查报告符合白血病的诊断标准；

3、二级甲等以上医院的出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或者第2、3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、白血病的化学治疗；

2、化疗期间必须的支持治疗及并发症的治疗

3、化疗后副反应的治疗；

4、治疗期间及治疗后的相关检查。

五、骨髓增生异常综合征及骨髓增生性疾病（真性红细胞增多症、原发性血小板增多症、骨髓纤维化）

（一）定义：

骨髓增生异常综合征是一组恶性造血干细胞克隆分化异常的疾病。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关血液学检查，骨髓检查报告符合骨髓增生异常综合征及骨髓增生性疾病的诊断标准；

3、二级甲等以上医院的出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或者第2、3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、药物治疗（包括激素治疗、造血因子及化学治疗、放射性核素治疗）；

2、对症治疗（包括成分输血及控制感染等）；

3、治疗期间及治疗后的相关检查。

六、恶性组织细胞病

（一）定义：

     简称恶组，系异常组织细胞增生所致的恶性疾病，临床以高热、贫血、肝、脾、淋巴结肿大、全血细胞减少、出血、黄疸和进行性衰竭为主要特征。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关血液学检查、骨髓检查、病理组织学和（或）细胞学检查报告符合恶性组织细胞病的诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或者第2、3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、恶性组织病的化学治疗；

2、化疗期间必须的支持治疗及并发症的治疗

3、化疗后副反应的治疗；

4、治疗期间及治疗后的相关检查。

七、血友病凝血因子替代治疗

（一）定义：

血友病是一组遗传性凝血功能障碍的出血性疾病，其特点是凝血活酶生成障碍，凝血时间过长，终身具有轻微创伤后出血倾向。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关实验室检查报告符合血友病诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或者第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、血友病凝血因子替代治疗

八、重型再生障碍性贫血输血或环孢素治疗

（一）定义：

再生障碍性贫血：是由多种病因引起的骨髓造血功能衰竭，以造血干细胞损伤，外周血全血细胞减少为特征的疾病。根据症状发生的急缓、贫血的严重程度分为重型再障和慢性再障。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关的血液及骨髓检查符合重型再生障碍性贫血的诊断标准； 

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或者第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、输血治疗

2、环孢素治疗

九、精神疾病

（一）定义：

精神类疾病：包括精神分裂症、抑郁症。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、符合《CCMD中国精神障碍分类与诊断标准》中相关疾病的诊断标准；

3、病期至少持续三个月以上；

4、应持有精神病专科医院（或二级甲等以上综合医院精神病专科）中级职称以上医师签署的精神疾病诊断证明书（或出院证明书）。

（三）诊疗范围

1、抗精神类疾病的相关药物治疗；

2、抗精神药治疗过程中出现的并发症及不良反应的治疗

十、帕金森氏病

（一）定义：

帕金森氏病： 又称震颤麻痹，是以黑质纹状体通路为主的变性疾病。

（二）认定标准

1、具有震颤、肌强直、运动徐缓、姿势维持障碍等临床症状；

2、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

同时具备以上两条可认定。

（三）诊疗范围

抗震颤麻痹的药物治疗；

十一、慢性再生障碍性贫血

（一）定义：

再生障碍性贫血：是由多种病因引起的骨髓造血功能衰竭，以造血干细胞损伤，外周血全血细胞减少为特征的疾病。根据症状发生的急缓、贫血的严重程度分为重型再障和慢性再障。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、相关的血液及骨髓检查符合慢性再生障碍性贫血的诊断标准： 

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、雄激素

2、免疫抑制剂

3、造血细胞因子

十二、糖尿病胰岛素依赖

（一）定义：

糖尿病胰岛素依赖：1型糖尿病；2型糖尿病经饮食或口服降糖药治疗未获得良好控制；继发性糖尿病如垂体性糖尿病、胰源性糖尿病；糖尿病伴严重肝病、肾病伴肾功衰，伴多数慢性并发症者（眼底及肾脏病变、神经病变、脂肪肝、下肢坏疽等）需长期使用胰岛素治疗的糖尿病类型。

（二）认定标准

1、糖尿病症状如多尿、多饮、烦渴、善饥、消瘦或肥胖、疲乏无力等症状。

2、血糖检测：随机静脉血浆葡萄糖糖≥11.1mmol/L，或空腹静脉血浆葡萄糖≥7.0mmol/L，须二级甲等以上医院非同日检测2次以上。

3、糖化血红蛋白≥7%或血清果糖胺≥2.37 mmol/L。具备上述3条者可认定糖尿病。

4、二级甲等以上医院胰岛素定量测定，胰岛素水平绝对低下的。

5、二级甲等以上医院正规糖尿病治疗方案，须长期使用胰岛素治疗的。

糖尿病患者同时具备上述第4、5条之一的,可认定糖尿病胰岛素依赖。

（三）诊疗范围

1、胰岛素治疗；

2、口服降糖药物治疗；

3、具有降糖作用的中成药治疗。

十三、结缔组织病和风湿病

（一）定义：

风湿性疾病是一组以内科治疗为主的肌肉骨骼系统疾病，包括系统性红斑狼疮、硬皮病、皮肌炎、类风湿性关节炎、强制性脊柱炎、干燥综合征、白塞病等。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、实验室和影像学检查、免疫学以及活组织检查等符合结缔组织病和风湿病的诊断标准。

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

       1、非甾体类抗炎药

2、糖皮质激素

3、慢作用抗风湿药

十四、银屑病

（一）定义：

      一种常见的慢性炎症性皮肤病。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、具有典型的皮肤损害特征或关节损害、实验室检查等符合银屑病诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、药物治疗(糖皮质激素、免疫调节剂、维生素等)

十五、特发性血小板减少性紫癜

（一）定义：

又称自身免疫性血小板减少性紫癜，是一组因外周血中血小板减少而导致皮肤、粘膜或内脏出血的疾病。

（二）认定标准

1、相关病史资料;

2、相关的血液及骨髓检查、抗体测定报告符合特发性血小板减少性紫癜的诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、肾上腺皮质激素

2、免疫抑制剂

3、细胞毒性药物

十六、肾病综合征

（一）定义：

      由多种病因和病理类型引起肾小球疾病中的一组临床综合征。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、临床表现如尿蛋白超过3.5g/d、低蛋白血症（血浆白蛋白<30g/L）,水肿，血脂升高；

3、二级甲等以上医院医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、引发肾病综合征的原发疾病治疗和对症治疗；

2、免疫治疗和并发症治疗；

3、激素和免疫抑制剂治疗副反应的治疗。

十七、慢性活动性乙型肝炎抗病毒治疗

（一）定义：

系因感染乙肝病毒所致，由急性活动性乙肝转化而来。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、病毒标志物检查阳性及肝功能试验呈阳性，肝活检病检或影像学符合慢性肝炎改变；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、抗病毒药物及保肝药物治疗；

十八、阿尔茨海默病

（一）定义：

即老年痴呆症，是一种进行性发展的致死性神经退行性疾病，临床表现为认知和记忆功能不断恶化，日常生活能力进行性减退，并有各种神经精神症状和行为障碍。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、符合《中国精神疾病分类方案与诊断标准》第三版（CCMD-3,2001）

3、病期至少持续三个月以上；

4、应持有精神病专科医院（或二级甲等以上综合医院精神病专科）副主任医师（含副主任医师）以上签署的精神疾病诊断证明书（或出院证明书）。

（三）诊疗范围

1、抗精神类疾病的相关药物治疗；

2、抗精神药治疗过程中出现的并发症及不良反应的治疗

十九、高血压2级伴心、脑、肾病变

（一）定义：

高血压病：是指体循环动脉压增高，可使收缩压或舒张压高于正常或两者均高的，病因尚未明确的独立疾病。

（二）认定标准

1、非同日血压水平符合WHO高血压2级临床诊断标准：收缩压≥21.33Kpa或舒张压≥13.33Kpa；

2、靶器官损害：

①左心室肥厚（心电图、超声心动图、或X线）

②蛋白尿（或）血浆肌酐浓度轻度升高106－177mmol/L(1.2-2.0mg/dl)

③超声或X线证实有动脉粥样斑块（颈、髂、股或主动脉）

④视网膜普遍或灶性动脉狭窄

3、二级甲等以上医院或专科医院出院证明书或住院病历（3年内）

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、抗高血压药物治疗；

2、高血压伴发靶器官损害及相关临床疾病的治疗.

二十、癫痫

（一）定义：

    一组由神经元突然异常放电所引起的短暂大脑机能失调的慢性综合征。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、脑电图描记报告符合癫痫的诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、抗癫痫药物治疗；

2、镇静催眠、抗焦虑药物治疗；

二十一、克罗恩病

（一）定义：

     为病因未明的胃肠道慢性炎性肉芽肿性疾病。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、根据实验室检查、X线、CT和内镜粘膜活检等符合该病的诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、药物治疗（氨基水杨酸制剂、糖皮质激素、免疫抑制剂等）；

2、对症治疗；

二十二、溃疡性结肠炎

（一）定义：

又称非特异性溃疡性结肠炎，是一种病因不明的直肠和结肠炎性疾病。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、根据实验室检查、X线、CT和内镜粘膜活检等符合该病的诊断标准；

3、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、药物治疗（氨基水杨酸制剂、糖皮质激素、免疫抑制剂等）；

2、对症治疗；

二十三、心脏病（风心病、扩心病、肺心病、冠心病、甲心病）

（一）定义：

     由出生后心脏受到外来或机体内在因素作用致病的一类心脏疾病。

（二）认定标准

1、相关病史资料；

2、具有与该心脏病相关的原发疾病的病史及相应的临床表现及体征；

3、相关的影像学检查及化验结果（如心电图、彩色多普勒、X片、血液化验等）符合各心脏病的诊断；

4、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

具备以上第1、2条或第3条的可认定。

（三）诊疗范围

1、抗心力衰竭和心律失常的治疗；

2、与该心脏病相关的原发疾病及继发疾病的治疗；

二十四、肝硬化失代偿

（一）定义：

是一种以肝组织弥漫性纤维化、假小叶和再生结节形成为特征的慢性肝病，失代偿期主要以肝功能减退和门静脉高压症为主要表现。 

（二）认定标准

1、临床表现为门静脉高压形成如脾大、腹水、静脉曲张、脾功能亢进以及肝功能损害引起贫血、出血、内分泌紊乱、恶心、呕吐、黄疸等。

2、失代偿期肝功能试验多有较全面的损害，相关影像学检查（B超、CT、腹腔镜等）、腹水、免疫功能检查、符合肝硬化的改变。

3、出现相关的并发症。

4、二级甲等以上医院或专科出院证明书。

同时具备以上第1、2条或第1、3条或第1、2、3条或具备第4条其中之一者可认定

（三）诊疗范围

1、保肝药物治疗；

2、并发症的治疗。

二十五、脑血管意外后遗症

（一）定义：

脑血管意外后遗症：血管源性脑部病损造成的局灶体征如偏瘫、失语、颅神经麻痹等。 

（二）认定标准

1、临床表现有如下症状：

①肢体功能明显障碍、单侧肌力三级以下；

②语言障碍，吐字不清或智力障碍；

③其他相关病史的临床表现如：高血压、高脂血症、糖尿病、风心病等。

2、有急性脑血管病史并经CT或MRI证实；

3、二级甲等以上医院或专科医院出院证明书

同时具备以上第1、2条或具备第3条其中之一者可认定

（三）诊疗范围

1、脑血管疾病原发疾病的药物治疗（如降血压、抗凝、降脂改善脑功能缺损等）；

2、后遗症及并发症的对症治疗；

二十六、重症肌无力

（一）定义：

重症肌无力：是神经肌肉接头传递障碍所致的慢性疾病。 

（二）认定标准

1、二级甲等以上医院出院证明书或住院病历。

2、相关病史资料（根据受累骨骼肌群的易疲劳性，病情波动）；

3、可根据疲劳试验或药物试验结果，肌电图、重复电刺激等检查支持本病诊断；

具备以上第1条的同时具备第2、3条或其中之一者可认定。

（三）诊疗范围

1、抗胆碱酯酶药物的治疗及辅助药物（氯化钾、螺旋内酯等）；

2、免疫抑制剂；

3、合并症的治疗。

二十七、结核病

（一）定义：

是结核分枝杆菌引起的慢性组织或器官感染性疾病。常见肺结核、结核性腹膜炎、肾、肝、淋巴、皮肤结核。

（二）认定标准

1、相关的病史及临床表现；

2、影像学检查及痰结核菌检查或结核菌素试验等，符合结核病的诊断标准；

3、其他必要的检查如活检、纤支镜检查、血清学检查等。

4、二级甲等以上医院或专科医院出院证明书。

具备以上第1、2、3条或具备第4条者可认定

（三）诊疗范围

1、抗结核药物治疗；

2、并发症及治疗期间副反应的治疗。

注：结核病治疗限医院传染科和各县、市（区）疾控中心治疗，国家给予结核病免费治疗的病例，费用不再重复报销。

二十八、术后抗凝治疗

（一）定义：

术后抗凝治疗：人工瓣膜置换术及血管支架植入术后使用氯吡格雷（口服常释剂型）进行的治疗。 

（二）认定标准

1、三级医院或专科医院出院证明书。

2、手术后1年内可提出申请，手术后超过1年因该病需继续使用氯吡格雷的须凭诊疗方案提出申请。

（三）诊疗范围

1、手术后1年内使用氯吡格雷（口服常释剂型）治疗。

二十九、丙肝抗病毒治疗

定义

丙型肝炎是由丙型肝炎病毒引起的，以肝脏炎症和坏死病变为主的一种传染病。

认定标准

1、相关病史资料；

2、病毒标志物检查阳性及肝功能试验呈阳性；

3、经正规抗病毒治疗12周后，使用聚合酶链反应法（PCR法）检测HCV RNA 呈阴性或下降大于等于2log10；

具备以上第1、2条时可初次认定，正规抗病毒治疗12周后需符合第3条才最终认定。

诊疗范围

1、抗病毒药物及保肝药物治疗
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