
	


     中医单病种（优势病种）回执
	科室
	中医单病种名称（中医/西医）
	30例/年
（是/否）
	内容更新
（是/否）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


诊疗组1：                 联络员：

诊疗组2：                 联络员：

诊疗组3：                 联络员：

诊疗组4：                 联络员：

    请将修改后的优势病种方案及该回执于7月30日前发质控办李国华内网邮箱，并附各诊疗组联络员名单。谢谢！

