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報告事項-第一案             報告單位：本署醫務管理組 

案  由：歷次會議決定/決議事項辦理情形追蹤表。 

序
號 

案號/案由 決定/決議事項摘要 辦理情形 
追蹤
情形 

1 108_2_討(3) 

108_4_報(6) 

109_1_報(6) 

109_2_報(8) 

109_3_報(6) 

「腎功能異
常 使 用
NSAIDs 藥
量者」篩異
指標管理機
制。 

 

110_2_討(4) 

110_3_討(5) 

有關於健保
醫療資訊雲
端查詢系統
增修摘要區
腎臟病人宜
注意用藥提
示文字並擴
大提示範圍
及新增「高
風險腎臟病
人用藥提示
(API)」邏輯
及提示內容
案。 

 

110_2_討(5) 

有 關 修 訂
「透析前高
風險腎臟病
人 使 用
NSAIDs 藥
量異常」個
案管理指標

一、有關雲端藥歷
系統「腎功能不
佳」新增提示功
能，將立意抽審
結果回饋院所，
並請台灣醫院
協會跟台灣腎
臟醫學會研議
適用其他專科
別之止痛替代
方法或管理策
略，以及腎功能
異 常 使 用
NSAIDs 藥量者
篩異指標管理
機制回饋院所
自我管理案併
案列管。 

二、通過健保醫療
資訊雲端查詢
系統增修摘要
區腎臟病人宜
注意用藥提示
文字並擴大提
示範圍部分。 

三、新增高風險腎
臟病人用藥主
動提示 (API)之
提示文字內容
再函請台灣醫
院協會及中華
民國醫師公會
全國聯合會確
認。 

健保署  

一、 健保醫療資訊雲端查
詢系統（下稱雲端系
統）部分： 

(一) 本署依會議決議，辦理
健保醫療資訊雲端查
詢系統增修「摘要區腎
臟病人宜注意用藥提
示文字並擴大提示範
圍」，業於 111 年 1 月
19 日完成並上線。 

(二) 本署業依前次會議討
論第 5 案決議新增「高
風險腎臟病人用藥主
動提示(API)」，業於
111 年 1 月 26 日完成
並上線。 

(三) 有關腎功能狀態不明
者之提示條件及內容，
納入討論事項第二案。 

二、 有關本案指標回饋立
意抽審部分： 

(一) 為擴大管理 CKD 第
3B 期至第 5 期病人，
於 3 個月內累計使用
NSAIDs 藥品總日數
>=31 日之個案，依 110

年 8 月 18 日門診透析
預算研商議事會議決
議，修訂「透析前高風
險 腎 臟 病 人 使 用
NSAIDs 藥量異常」指
標定義，納入 eGFR 值
篩選符合病人進行管
理。 

(二) 本署按季將開立藥量
異常之醫師名單回饋

█

繼
續
列
管 

□
解
除
列
管 
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序
號 

案號/案由 決定/決議事項摘要 辦理情形 
追蹤
情形 

定義案。 資訊予院所，供其自我
管理，並函請台灣腎臟
科醫學會、台灣醫院協
會及中華民國醫師公
會全國聯合會協助輔
導會員。另本署自 108
年底於雲端系統建置
CKD 病 人注意使用
NASIDs 藥提示，並協
請醫藥專家審查其醫
療合理性。 

(三) 分析透析前高風險腎
臟（CKD 第 3B 期至第
5 期）病人於 3 個月內
使用 NSAIDs 藥品總
日數≥31 案件監測結
果，110 年 12 月相較
於 110 年 9 月，病人數
由 5,215 人下降至
4,805 人（下降 8%）。 

(四) 110 年 4 月至 110 年 9

月（費用年月）期間因
疫情暫停抽審。110 年
10 月至 12 月尚未審
畢，下次會議補充核減
結果。 

2 108_2_討(2) 

109_1_報(4) 

C 肝病人用
藥治療與血
液透析感染
管 控 討 論
案。 

透過院所轉介 C 型
肝炎透析病人進行
治療。 

健保署 

一、 針對透析院所於 109

年到 110 年 12 月 6 日
間上傳健保 VPN「全民
健康保險慢性腎衰竭
病人門診透析服務品
質提升獎勵計畫」之最
後一次檢驗 HCV 抗體
結果為陽性，且未接受
健保給付 C 肝新藥之
透析病人，有 225 人的
HCV RNA 檢驗結果為
陽性，有 1,711 人的

▓
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解
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序
號 

案號/案由 決定/決議事項摘要 辦理情形 
追蹤
情形 

HCV RNA 檢驗結果尚
未上傳。 

二、 經本署各分區業務組
輔導透析院所確認透
析病人 C 肝感染情形
及提供後續處置，目前
情形（附件）如下： 

(一) 原為「HCV RNA 檢驗
結果為陽性」者： 

1. 已治療（有健保 C 肝
新藥給付紀錄）：22 

（10%） 

2. 尚未治療（無健保 C

肝新藥給付紀錄）共
203（90%）： 

(1) RNA 陽性： 87 

（39%） 

(2) 病人不願轉介治
療：28 （12%） 

(3) 透析院所上傳資
料為已治療完成：
88（39%） 

(二) 原為「HCV RNA 檢驗
結果尚未上傳」者： 

1. 已治療：317 （19%） 

2. RNA 陽 性 共 19 

（1.1%）： 

(1) RNA 陽性尚未治
療：12 （0.7%） 

(2) 病人不願轉介治
療：7 （0.4%） 

3. 尚無 RNA 結果共
1,375 （80%）： 

(1) 病人不願轉介治
療：464 （27%） 

(2) 透析院所上傳資
料為已治療完成：
411 （24%） 

(3) 已轉介但未有檢
驗結果：90 （5%） 
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序
號 

案號/案由 決定/決議事項摘要 辦理情形 
追蹤
情形 

(4) 尚無 RNA 結果：
410（24%） 

三、 上述各項目中，尚需追
蹤後續情形之項目彙
整： 

(一) 「RNA 陽性尚未治
療」共 99 人：將持續
請透析院所提供或轉
介病人 C 肝治療。 

(二) 「病人不願轉介治療」
共 499 人：請透析院所
提供不願意接受轉介
的原因，以研議解決對
策。 

(三) 「透析院所上傳資料
為已治療完成」、「已
轉介但未有檢驗結
果」、「尚無 RNA 結
果」共 999 人：為配合
每 四 年 檢 驗 一 次
RNA，請透析院所上
傳四年內之 RNA 結
果。 

決  定： 
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附件：C 肝抗體陽性透析病人之轉銜檢驗及治療情形 

原分類 目前 人數 人數(小計) 人數(總計) 

HCV RNA 檢

驗結果陽性 

已治療 

（有健保 C

肝新藥給付

紀錄） 

 22 (10%) 22 (10%) 

225 
尚未治療

（無健保 C

肝新藥給付

紀錄） 

RNA 陽性尚未治療 87 (39%) 

203 (90%) 
病人不願轉介治療 28 (12%) 

透析院所上傳資料為已

治療完成 
88 (39%) 

 

HCV RNA 檢

驗結果尚未上

傳 

已治療 

（有健保 C

肝新藥給付

紀錄） 

 317 (19%) 317 (19%) 

1,711 

RNA 陽性 
RNA 陽性尚未治療 12 (0.7%) 

19 (1.1%) 
病人不願轉介治療 7 (0.4%) 

尚無 RNA 結

果 

病人不願轉介治療 464 (27%) 

1,375 (80%) 

透析院所上傳資料為已

治療完成 
411 (24%) 

已轉介但未有檢驗結果 90 (5%) 

尚無 RNA 結果 410 (24%) 

備註： 

1. 上表尚需追蹤後續情形之項目彙整： 

項目 人數 追蹤事項 

RNA 陽性尚未治療 99 請透析院所提供或轉介病人 C 肝治療 

病人不願轉介治療 499 
請透析院所提供不願意接受轉介的原因，以研議解

決對策 

透析院所上傳資料為已治療

完成 
499 為配合每四年檢驗一次 RNA，請透析院所上傳四年

內之 RNA 結果（檢查結果亦可自健保雲端 BC 肝炎

專區查詢最近一次檢驗 C 肝 RNA 病毒結果資料） 

已轉介但未有檢驗結果 90 

尚無 RNA 結果 410 
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2. 各項目資料來源及資料更新日期說明： 

(1) 「有健保 C 肝新藥給付紀錄」：111 年 2 月 9 日 C 肝新藥

執行計畫 VPN 登錄資料。 

(2) 「RNA 陽性」、「尚無 RNA 結果」：111 年 2 月 6 日

「全民健康保險慢性腎衰竭病人門診透析服務品質提升獎

勵計畫」VPN 登錄資料，及 111 年 1 月 17 日「全民健康

保險鼓勵醫事服務機構即時查詢病患就醫資訊方案」之醫

事機構上傳檢驗結果。 

(3) 「病人不願轉介治療」、「透析院所上傳資料：已治療完

成」、「已轉介但未有檢驗結果」：111 年 2 月 6 日「全

民健康保險慢性腎衰竭病人門診透析服務品質提升獎勵計

畫」VPN 登錄資料。 


