附件1

杭州市医疗机构“阳光用药”信息公示内容自查报表

（       年第   季度）
填报单位（盖章）：  
	医院
名称
	等级
	医院药品收入占医疗收入比例
	国家基本药物目录品种使用金额比例
	抗菌药物占药品使用比例
	抗菌药物在门诊处方的比例
	每门诊人次费用
	每门诊人次药品费用
	每出院病人次均费用
	每出院病人次药品费用
	门诊处方平均金额
	不合格处方占全部处方比例
	平均住院日
	床位使用率
	入出院诊断符合率
	危重病人抢救成功率

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


法定代表人（签名）：               填报人（签名）：                  填报时间：
