医师临床工作情况登记表
（手术为主的专业）
	姓名
	
	身份证号
	
	工作单位（盖章）
	

	序号
	开展手术名称

按照《国际疾病分类手术码》(ICD-9-CM-3）四位编码的手术名称填写（如01.01：脑池穿刺术），一次手术中涉及多个手术名称的，只填写本专业主要手术名称
	开展例数

（例）
	疑难、危重病例数

（例）
	并发症发生率

（%）
	平均住院日

（天）
	次均费用

（元）

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


注：本表统计指标时间区间为申报人员任现职之日至2024年8月31日。开展手术名称只统计申报专业相关的手术，使用全称或规范简称；诊治例数和疑难、危重病例数为任现职期间的累计数量；并发症发生率、平均住院日、次均费用为任现职期间的平均值。

 四川省卫生健康委员会制

