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高屏業務組醫療費用三科
104年6月16日

報告人:施怡如

104年牙醫門診總額高屏分區

第2次共管會議
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大 綱

近期點值報告

醫療服務供給與利用情形

近期執行措施

轉知重要訊息

宣導事項
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近期點值報告
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103年第4季-點值結算

分區

季別
臺北 北區 中區 南區 高屏 東區 全局

103Q4

浮動點值 0.9389 1.0266 0.9772 1.0227 0.9795 1.1534 0.9728

平均點值 0.9291 1.0198 0.9746 1.0173 0.9786 
(4)

1.1477 0.9731

調整後分區
預算總額

3,419,440,351
(+49,376,532)

1,459,209,073
(+20,029,814)

1,709,996,604
(+13,839,902)

1,255,286,669
(-2,839,024)

1,355,813,433
(+8,173,594)

200,098,680
(+198,769)

9,399,844,810
(+88,779,587)

分區

季別
臺北 北區 中區 南區 高屏 東區 全局

102Q4
平均點值 0.9195 1.0306 0.9668 1.0179 0.9736

(4)
1.1462 0.9688

預算 3,370,063,819 1,439,179,259 1,696,156,702 1,258,125,693 1,347,639,839 199,899,911 9,311,065,223 

103Q3 平均點值 0.8920 1.0029 0.9485 0.9928 0.9697
(4)

1.1346 0.9466

104年6月15日起以103Q4點值核付 一暫(平均點值)、核付(浮動點值)

104年6月底前完成103Q4總額結算追扣補付費用(補付1,051家、追扣0家)

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26
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104年第1季-點值預估

就醫
分區

跨區就醫調整後總額
(百萬)

預估點數(百萬) 預估點值

非浮動 浮動 浮動點值 平均點值

臺北 2,847 31 3,292 0.8554 0.8568

北區 1,322 11 1,392 0.9422 0.9427

中區 1,682 17 1,858 0.8964 0.8973

南區 1,150 13 1,235 0.9208 0.9216

高屏 1,313 11 1,462 0.8902 0.8910(5)

東區 173 2 168 1.0177 1.0174

全局 8,486 85 9,406 0.8932 0.8942

註：點值預估僅作參考。
103年第1季全署結算平均點值為：0.9320

高屏 :0.9257(5)

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26
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6

醫療服務供給

與利用情形
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牙醫診所數－分區別

年月 臺北 北區 中區 南區 高屏 東區 總計 成長率

100年3月 2,368 722 1,260 755 966 118 6,189 

101年3月 2,407 743 1,273 764 977 118 6,282 1.50%

102年3月 2,451 755 1,276 778 988 118 6,366 1.34%

103年3月 2,490 773 1,295 781 1,003 115 6,457 1.43%

104年3月 2,531 787 1,296 784 1,011 113 6,522 1.01%

各分區增減家數 41 14 1 3 8 -2 65 

-各分區成長率 1.6% 1.8% 0.1% 0.4% 0.8% -1.7% 1.0%

年平均成長率 1.7% 2.2% 0.7% 0.9% 1.1% -1.1% 1.3%

註：1.各分區增減家數及成長率係104年與103年同期比較。
2.總計成長率係各年與上年同期比較，年平均成長率係100年到104年之幾何平均成長率。

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26
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牙醫師數－分區別

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26

年月 臺北 北區 中區 南區 高屏 東區 總計 成長率

100年3月 4,811 1,477 2,260 1,299 1,709 184 11,740 

101年3月 4,955 1,523 2,311 1,335 1,755 184 12,063 2.8%

102年3月 5,147 1,582 2,351 1,374 1,812 184 12,450 3.2%

103年3月 5,281 1,631 2,408 1,408 1,865 185 12,778 2.6%

104年3月 5,420 1,689 2,452 1,439 1,913 195 13,108 2.6%

各分區增減人數 139 58 44 31 48 10 330 

-各分區成長率 2.6% 3.6% 1.8% 2.2% 2.6% 5.4% 2.6%

年平均成長率 3.0% 3.4% 2.1% 2.6% 2.9% 1.5% 2.8%

註：1.各分區增減家數及成長率係104年與103年同期比較。
2.總計成長率係各年與上年同期比較，年平均成長率係100年到104年之幾何平均成長率。
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104年第1季醫療服務價量比較
【分區別】

分區別

申報件數(千件) 就醫人數(千人) 每人就醫次數 醫療點數(千點) 平均每件點數(點)

值 成長率 值 成長率 值 成長率 值 成長率 值 成長率

臺北 2,802 3.1% 1,627 5.7% 1.72 -2.5% 3,356,637 3.0% 1,198 -0.1%

北區 1,102 1.6% 631 2.6% 1.75 -1.0% 1,430,799 2.2% 1,298 0.6%

中區 1,580 1.3% 906 2.0% 1.74 -0.7% 1,906,724 1.6% 1,206 0.2%

南區 1,034 0.2% 574 0.9% 1.80 -0.7% 1,262,095 0.9% 1,221 0.6%

高屏 1,281 0.3% 695 1.7% 1.84 -1.4% 1,503,303 0.6% 1,173 0.3%

東區 140 -0.3% 78 0.0% 1.79 -0.3% 179,051 0.7% 1,279 0.9%

合計 7,940 1.6% 4,473 3.2% 1.78 -1.5% 9,638,608 1.9% 1,214 0.3%

註：成長率係與去年同期相較。
資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26
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104年第1季醫療服務價量比較
【案件分類】

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26

案件分類
申報件數(千件) 醫療點數(千點) 平均每件點數(點)

值 成長率 值 成長率 值 成長率

1.一般案件(11) 110 -19.6% 29,057 -20.7% 264 -1.3%

2.牙醫急診(12) 4 5.8% 4,611 4.6% 1,201 -1.2%

3.牙醫門診手術(13) 16 7.6% 39,020 10.9% 2,464 3.1%

4.無牙醫鄉服務(14) 37 -5.4% 45,097 -6.3% 1,211 -1.0%

5.牙周統合照護計畫(15) 55 19.9% 271,338 20.5% 4,910 0.5%

6.特殊專業醫療(16) 32 9.0% 83,349 8.9% 2,597 -0.1%

7.其他專案(19) 7,685 1.9% 9,054,052 1.4% 1,178 -0.5%

8.交付機構 0 112,084 4.0%

合 計 7,940 1.6% 9,638,608 1.9% 1,214 0.3%

註：1.醫療費用點數為申請點數+部分負擔，且為核減前點數。
2.成長率係去年同期相較。
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104年第1季申報醫療費用點數 (2-1)

【案件分類+分區別】

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26

單位：千點

註：成長率係與去年同期相較。

分區別

1.一般案件
(11)

2.牙醫急診
(12)

3.牙醫門診手術
(13)

4.無牙醫鄉服務
(14)

5.牙周統合照護
(15)

值 成長率 值 成長率 值 成長率 值 成長率 值 成長率

臺北 12,656 -20.4% 1,404 -0.9% 11,117 -3.1% 6,034 -14.1% 109,261 24.4%

北區 4,962 -8.8% 46 -15.6% 2,473 193.9% 4,342 -13.1% 42,287 29.3%

中區 4,389 -35.2% 1,765 15.2% 8,385 13.2% 8,897 4.8% 45,114 36.7%

南區 1,747 -18.6% 497 -12.0% 8,179 20.3% 4,448 14.3% 32,878 15.6%

高屏 5,063 -18.7% 789 11.4% 7,424 2.4% 15,673 -7.5% 37,967
14.0%(4)

-5.4%

東區 239 54.9% 113 -18.1% 1,443 1.5% 5,702 -15.8% 3,831 23.6%

合計 29,057 -20.7% 4,611 4.6% 39,020 10.9% 45,097 -6.3% 271,338 20.5%
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104年第1季申報醫療費用點數 (2-2)

【案件分類+分區別】 單位：千點

資料來源:署本部104年第2次牙醫研商議事會議104.5.26
註：成長率係與去年同期相較。

分區別

6.特殊專業醫療
(16)

7.其他專案
(19)

8.交付機構 合計

值 成長率 值 成長率 值 成長率 值 成長率

臺北 21,479 3.0% 3,156,291 2.6% 38,395 4.3% 3,356,637 3.0%

北區 20,542 7.8% 1,340,570 1.4% 15,577 3.6% 1,430,799 2.2%

中區 19,517 22.3% 1,796,202 0.8% 22,453 2.5% 1,906,724 1.6%

南區 7,190 -6.7% 1,190,695 0.4% 16,464 4.5% 1,262,095 0.9%

高屏
11,756
14.1%(4)

15.3% 1,408,504 0.8% 16,127 5.4% 1,503,303 0.6%

東區 2,865 2.3% 161,791 0.8% 3,068 2.0% 179,051 0.7%

合計 83,349 8.9% 9,054,052 1.4% 112,084 4.0% 9,638,608 1.9%
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小結：高屏醫療服務利用情形

整體成長

 牙醫診所數年成長0.8%(低於全署1.0%之年成長、牙醫師數年
成長2.6% (約等於全署平均成長率)

 件數成長0.3%(第4)、醫療點數成長0.6% (最低)

 平均點數1,173點(最低)、平均就醫次數1.84(最高，全署均
負成長)

案件分類 (醫療點數)

 一般(11)、無牙醫鄉服務(14)、牙周統合(15)呈現負成長

 特殊醫療(16)成長最高，成長率15.3%(第2、全署8.9%)
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104年第1季牙醫專案執行情形
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牙周統合照護計畫
-104年第1季費用申報情形

分區
別

P4001C P4002C P4003C 2C執行率 3C完成率

臺北 11,142 10,646 8,603 94.14% 77.21%

北區 4,236 4,112 3,422 85.12% 80.78%

中區 4,550 4,370 3,695 76.75% 81.21%

南區 3,384 3,108 2,611 73.61% 77.16%

高屏 3,969 3,644 2,976 80.58% 74.98%

東區 392 385 312 57.29% 79.59%

全國 27673 26265 21619 84.05% 78.12%
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牙醫特殊醫療服務計畫 (2-1)

-104年第1季費用申報情形

項
目

16案件點數
齒顎矯正點數

(F4)
特定身心障礙點數

值 占率
同期
成長

值 占率 值 占率

臺北 21,478,567 19.97% 3.01% 7,929 0.12% 21,470,638 27.93%

北區 20,541,713 21.12% 48.56% 4,869,046 75.15% 15,672,667 20.39%

中區 19,517,137 19.12% 22.56% 45,733 0.71% 19,471,404 25.33%

南區 7,189,893 15.48% -5.33% 118,164 1.82% 7,071,729 9.20%

高屏 11,756,454 18.93% 35.62% 1,438,242 22.20% 10,318,212 13.42%

東區 2,865,166 22.25% 2.27% 0 0.00% 2,865,166 3.73%

總計 83,348,930 19.46% 19.64% 6,479,114 100.00% 76,869,816 100.00%
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類別 障別 院所 醫師 件數 費用 病患

院內

輕度 65 97 425 630,545 241
中度 85 124 986 2,239,959 587
重度 76 118 815 2,006,658 518

極重度 42 65 386 1,311,832 276
合計 268 404 2,612 6,188,994 1,622
成長率 40.31% 41.75% 29.12% 28.04% 28.53%

醫療團

輕度 18 19 85 131,923 58
中度 23 30 754 1,634,331 526
重度 21 28 623 1,416,434 451

極重度 21 26 340 946,530 271
合計 83 103 1,802 4,129,218 1,306

成長率 9.21% 15.73% 5.75% 7.67% 12.68%

註:1.合計欄位中,院所.醫師.病患皆為歸戶後計數
2.院內中有申報極重度診療，計醫院層級12家、診所30家

牙醫特殊醫療服務計畫 (2-2)

-104年第1季高屏區院內及醫療申報分析
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104年第1季醫缺巡迴申報情形 (2-1)

季別

縣市

104年Q1 103年Q1 件數
成長率件數 費用點數 件數 費用點數

高雄 3,647 5,754,600 3,985 6,257,741 -8.5%

屏東 3,981 5,317,288 4,935 6,340,107 -19.3%

澎湖 606 858,871 673 973,742 -10.0%

總計 8,234 11,930,759 9,593 13,571,590 -14.2%

註:排14執業件數及費用點數
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104年第1季醫缺巡迴申報情形 (2-2)

縣市 診次 時數
地點
數

參與
院所數

參與
醫師數

14
件數

件數
成長率

A3
件數

A3
佔率

高雄 614 1834 43 42 48 3647 -8.5% 1761 32.6%

屏東 428 1284 66 29 32 3981 -19.3% 996 20.0%

澎湖 140 408 8 5 5 606 -10.0% 4 0.7%

總計 1182 3526 117 76 85 8234 -14.2% 2761 25.1%

同期比
(增減)

+40 +103 +8 +8 +11 -1359 +939 +6.12%

註:1.排14執業件數及費用點數
2.地點數.院所數.醫師數皆以歸戶後計
3.A3件數計算:當日執行巡迴之A3案件
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近期執行措施
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健保卡登錄及上傳輔導 (2-1)

 104年第一季上傳勾稽結果(費用年月104年1月)未符指標之

牙醫院所計8家(皆為高雄市)，其中1家違約記點，餘函改。

 本次應改善期限為費用年月104年6月。
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健保卡登錄及上傳輔導 (2-2)

 為提升就醫安全及減少醫療浪費，請各院所提供醫療服務時，

應先讀取健保卡就醫紀錄以了解保險對象就醫情形，並將所提
供之診療處置及處方等，確實登錄於健保卡。

 「醫師讀取健保卡就醫紀錄作業」將列為後續院所實地輔導之

例行項目。

 讀卡機控制軟體於診療處置及處方登錄於健保卡時，將產製有
效處方簽章寫入A79欄位，否則於就醫資料上傳時將出現A79檢

核錯誤訊息(表示：未確實登錄健保卡)。

 經統計104年1月1日至1月31日無A79錯誤率達10%以上之院所。

為免院所受違約記點，請協助轉知會員落實健保卡登錄作業。
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配合署本部辦理牙醫診所急診診察費醫療利用合理性
之回溯專案審查，101年至103年本轄區牙醫診所是類
案件之病患共33人，皆為同一牙醫診所申報，院所表
示係因診所位於國小對面，常有小男生因踢球受傷送
至診療，故申報急診。

抽審該診所102年-104年2月是類案件共25件 ，審核發
現均不符檢傷分類之嚴重大量流血危急生命而有立即處
理之急迫性，且處置內容亦無任何止血之重大處置，是
以全數改支為一般診察費，共計核減5,155點。

重申申報急診案件應符合健保支付標準表之
急診定義及適用範圍，方得申報急診診
察費及加成計費等。

急診診察費回溯審查專案
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104年1-2月調升之診察費已完成過帳補付作業，
補付作業相關總表及統計明細表，業已放置VPN
供院所查詢下載，路徑如下：

VPN∕服務登入∕服務項目：

醫療費用支付∕總額相關檔案查詢下載

104年1-2月調升診察費補付
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104年度第1季民眾申訴案件執行情形

結案情形
(截至104.6.3止)

結案分類 件數 占率

請院所配合或處理 2 0.4

婉復申訴人 1 0.2

院所退費 1 0.2

轉衛生機關權處 1 0.2

合計件數 5

申訴原因 件數 占率

6.疑有虛報醫療費用 2 28.6%

9.態度品質 2 28.6%

1.額外收費(收費疑義) 1 14.3%

8.質疑醫師、藥師資格 1 14.3%

10.其他醫療行政或違規 1 14.3%

2.多收取部分負擔 0 0.0%

3.不開明細及收據 0 0.0%

4.多刷卡 0 0.0%

5.刷卡換物 0 0.0%

7.藥品及處方箋 0 0.0%

11.轉診相關申訴 0 0.0%

12.其他 0 0.0%

合計 7 100%
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民眾申訴及違規樣態

樣態一:只洗牙3顆卻需簽名全口洗牙，醫師回復檢查牙
齒也算洗牙，患者認為醫師洗牙治療過於草率且
態度不佳，希望能改善醫療品質。

樣態二:自費5萬植牙，期間除了合齒、磨齒外，未做任
何治療，但還是被要求交出健保卡刷卡。

重申請協助轉知所屬會員應確實執行申報之醫療處置；

另執行自費項目（植牙、矯正、假牙…）時，切
勿再申報其他健保醫療費用。
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轉知重要訊息
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牙醫特殊醫療服務計畫
104年7月新規定

 有關執行牙醫特殊醫療服務計畫之醫療團，至身心障礙福利機
構、未設牙科之精神科醫院或特殊教育學校等單位，提供牙醫
診療服務時，自104年7月1日起，將比照西醫支援模式，須將院
民資料上傳。

 本署特約醫事機構(如:精神科醫院等)，可由健保資料管理相
關就醫品質及合理性，是以可免上傳院民資料。

 如該機關已有西醫提供一般門診、復健業務、居家照護，由
提供前述服務醫療院所上傳院民資料，牙醫服務之院所不需
重複傳送。

 向分區業務組申請牙醫醫療團醫療服務核備時，除提供支援
服務單位名稱外，需再提供機構代號，以利維護資訊系統。

 若非養護機構(如:特殊教育學校等)無法進行系統維護及上傳
者，暫將院民資料以紙本送各分區業務組備查，俟資訊系統
建置後，進行通知以配合辦理。
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1.為落實節能減碳，牙醫門診總額結算核定通知函自103年
第4季起(日曆年:104年6月)，除追扣者仍維持寄發外，補
付者將比照總額預算收入計算過程明細表置放於VPN不另
寄發，請協助轉知所屬會員。

2.下載路徑如下：
 總額核定函：VPN∕服務登入∕服務項目：院所資料交

換∕院所交換檔案下載。

 總額預算收入計算過程明細表：VPN∕服務登入∕服務
項目：醫療費用支付∕總額相關檔案查詢下載
(已於102Q2起即不再寄發)

請自行下載總額結算核定函 (2-1)
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1.連結VPN網址: https://10.253.253.243 )
2.憑證登入

請自行下載總額結算核定函 (2-2)

3.服務項目:院所資料交換
→院所交換檔案下載

相關資料請參閱附件4、 P24-25

http://www.nhi.gov.tw/
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行政核減報表上傳VPN

為方便院所即時查詢，自104年6月1日起，已將

核減件數或點數>0之行政核減錯誤報表自動上

傳至VPN供院所查詢，路徑如下：

VPN/醫療費用支付/核減檔查詢下載
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宣導事項
健保醫療資訊雲端查詢系統

鼓勵醫事服務機構即時查詢病患就醫資訊方案

105年全面推動ICD-10-CM/PCS申報

全民健保健康存摺

推動醫療費用申報作業電子化

代辦重大傷病證明宣導事項



5-335-33

(2) 左側入口 (1) 資訊廠商連結HIS入口 (3) 右側 入口

健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-1)

-入口
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-2)

-藥歷查詢畫面
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-3)

-欄位設定
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-5)

-查詢報表指標
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-6)

-報表指標查詢結果

※第五支:只能查到已申報費用之年月

※第二支:每日統計
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-7)

-元件版更

配合健保雲端藥歷系統與健保卡密碼同步檢核，請將健

保憑證元件升級2.02版。

預計104/6/15開始全面改為新版本之元件方可讀取雲端資料，舊元

件僅適用到104/6/14。新元件下載路徑如下，另請務必以最高管理

者權限(administrator)進行安裝：

https://10.253.253.243/新手上路/

IDC_Setup.msi.zip或IDC_Setup.exe.zip
https://10.253.253.243/下載專區/

IDC_Setup.msi.zip或IDC_Setup.exe.zip

下載檔案說明:
IDC_Setup.msi.zip—適用非Windows 98、Windows 2000
IDC_Setup.exe.zip—適用Windows 98或 Windows 2000

https://10.253.253.243/�s��
https://10.253.253.243/�s��
https://10.253.253.243/�s��
https://10.253.253.243/�U���
https://10.253.253.243/�U���
https://10.253.253.243/�U���
https://10.253.253.243/�U���
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自6/15起：
如院所有進入雲端藥歷查詢將會抛訊息(如下圖)

直接按確定即導至下載專區—下載元件安裝=OK!

健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-8)

-元件版更
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-9)

VPN-雲端藥歷系統申請步驟
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-10)

-VPN申請步驟
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健保醫療資訊雲端查詢系統 (11-11)

-相關文件
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鼓勵醫事服務機構即時查詢
病患就醫資訊方案 (5-1)

目的：

為鼓勵特約醫事服務機構提升網路頻寬，以利即時、

迅速查詢病患不同醫事機構間之醫療資訊供處方參考，

以確保保險對象就醫安全以及提升醫療服務審查效率。

預算來源：
全民健康保險醫療給付費用總額之其他預算「鼓勵
醫療院所即時查詢病患就醫資訊措施」項目。
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特約
層級別

網路
頻寬

各頻寬
月租費上限
(單位:元)

中華電信104年優惠方案

診所
及
交付
機構

企
業
型

FTTB 2M
7,436

FTTB 3M企業型+
FTTB光世代60M/20M(安全上網)+
加密網路設備

FTTB 1M
5,676

FTTB 2M企業型+
FTTB光世代60M/20M(安全上
網)+加密網路設備

專
業
型

FTTB 2M 4,136 FTTB 2M專業型+加密網路設備

FTTB 1M
2,178 FTTB 1M專業型+加密網路設備

鼓勵醫事服務機構即時查詢
病患就醫資訊方案 (5-2)

醫事服務機構支付月租費低於上限者，以其支付電信公司之費用及目
標值達成情形核實支付。
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鼓勵醫事服務機構即時查詢
病患就醫資訊方案 (5-3)

支付項目 支付內容 104年 105年 106年 107年 支付方式

網路
月租費

基本費 50% 30% 20% 0% 按季核算
並支付指標獎勵 50% 70% 80% 100%

支付項目及標準

指標獎勵項目：（核算時系統自動擇優選2項）
ˇ門診病人健保雲端藥歷系統查詢率

（各季中同院所、同一身分證號歸戶後計算一筆）

104年第2季≧10%       104年第3季≧15%        104年第4季起≧20%

ˇ門診或住診抽審案件數位審查
ˇ健保卡登錄處方及上傳作業正確率≧90%

如有意願，請檢送申請表至分區業務組(醫務管理科)申辦。
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如有【醫管指標】之相關事項者，不列入減審對象，並應
符合【其他說明】之原則。

牙醫需特約滿一年六個月以上。

最近3個月平均核減率小於0.5%(約為核減院所核減率之50
百分位)。

需為104年6月底前參加「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」之牙醫診所(不含醫院)。

門診病人健保雲端藥歷系統查詢率: 4~6月＞10％；7~9月
＞15％；10~12月>20％。(查詢率依「鼓勵醫療院所即時
查詢病患就醫資訊方案」核付指標1)。

鼓勵醫事服務機構即時查詢
病患就醫資訊方案 (5-4)

【獎勵措施】
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鼓勵醫事服務機構即時查詢
病患就醫資訊方案 (5-5)

監測月份 減審月份

104年4月 104年7月

104年5月 104年8月

104年6月 104年9月

104年7月 104年10月

104年8月 104年11月

104年9月 104年12月

【 獎勵月份】
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105年全面推動ICD-10-CM/PCS申報 (3-1)

本署健保特約醫療院所自105年1月1日起門、住診診

斷及處置代碼全面單軌申報美國2014年版國際疾病

與相關健康問題統計分類第十版臨床修訂及處置代

碼系統ICD-10-CM/PCS。

本署ICD-10-CM/PCS參閱網址

http://www.nhi.gov.tw（首頁>醫事機構>國際疾病

分類第十版）。

http://www.nhi.gov.tw/
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105年全面推動ICD-10/CM/PCS申報 (3-2)



5-515-51

獎勵標準
診所除原以ICD-9-CM編碼外，另以ICD-10-CM/PCS編碼，
於104年7至10月(費用年月)中，任一月份之次月30日前於「健

保資訊網服務系統（VPN）」之「ICD-10-CM/PCS預檢醫療費用
申報資料上傳」作業區，依現行醫療費用申報格式申報，並通

過預檢檢核。(採用之ICD-10-CM/PCS編碼，須為保險人公告之2014年版

本。)

獎勵金額
每家給予定額獎勵金5,000元，採全年結算1次。

上傳格式注意事項：
同一月份資料可整批上傳多次，以後上傳資料覆蓋前次上傳
資料。

檔案格式之各項名詞定義，同保險人醫療費用申報格式，診
斷及處置代碼依原編碼格式登錄（不含小數點）。

105年全面推動ICD-10/CM/PCS申報 (3-3)

-104年ICD-10-CM/PCS編碼實作獎勵方案
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本署全球資訊網之「健康存摺」系統自104年5月26日起已可
以「健保卡＋密碼」登入，進行「健康存摺」資料之申請及
查詢與下載等服務。

登入使用前若尚未申請密碼者，請先準備「健保卡」及戶口
名簿上之「戶號」，至「健保卡網路服務註冊」系統（網址
：
https://cloudicweb.nhi.gov.tw/cloudic/system/Login.as
px）申請，再以「健保卡＋密碼」登入「健康存摺」。

提供最近一年下列資料:

1.醫事機構費用申報及健保卡上傳之醫療資料，並非病歷，
相關診斷及詳細罹病情形，請洽相關醫事機構。

2.「健保卡狀況及領卡紀錄」。

3.以被保險人身分投保之「保費計費明細」及一般保險費「
保險費繳納明細」。
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中央健康保險署全球資訊網:http://www.nhi.gov.tw/首頁

全民健保健康存摺 (4-2)

http://www.nhi.gov.tw/
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全民健保健康存摺 (4-3)
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全民健保健康存摺 (4-4)



5-565-56

雙軌

•第1個月病歷本文電子檔上傳與實體病歷雙軌送審

•審查結果以紙本病歷為主，影像檔為輔

單軌

•第2個月病歷本文電子檔送審（不檢附實體病歷）

•申復→新事證請再傳輸至本署，原於初核時已傳輸之病歷本文
電子檔勿需重複傳輸。

推動醫療費用申報作業電子化 (4-1)

PACS雙軌→單軌送審作業

影像檔清晰，承辦隨即函知開始之費用年月、退場機制等

※ 退場機制：單軌作業後，除系統問題導致無法上傳檔
案外，若經累計2次「影像品質不清晰」時，將自動取消
單軌作業資格，並自隔月起半年內不得再申請PACS審查；
半年期滿後，仍依規定由雙軌作業至同意單軌作業程序
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自即日起特約醫事機構得以電子資料方式辦理申復作
業，相關檔案已置於本署全球資訊網/醫事機構/醫療
費用支付/醫療費用申報規定及健保資訊網(VPN)

「特約醫事服務機構門診／住診／交付機構醫療費
用申復格式及填表說明」（XML檔案格式）

「特約醫事服務機構門、住診申復資料上傳格式作
業說明」

推動醫療費用申報作業電子化 (4-2)

-申復作業
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特約院所辦理申復作業電子化作業相關
問題問答集彙整表(院所版) (Q&A.xls)

推動醫療費用申報作業電子化 (4-3)

-申復作業
本署全球資訊網



5-595-59

推動醫療費用申報作業電子化 (4-4)

-申復作業

特約院所辦理申復作業電子
化作業相關問題問答集彙整
表(院所版) (Q&A.xls)

健保資訊網服務系統(VPN)
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 提示方式：

保險對象持健保卡於特約院所就醫時，若於掛號台或診間
螢幕出現下列訊息視窗者，務請貴院即時轉告該保險對象，
以維護其就醫權益。

※訊息視窗

『本保險對象重大傷病效期將於×月×日屆期，請協助立即轉告』

提示對象：

有效期限為5年、3年、2年者：效期屆期前二個月提示

有效期限為1年、6個月者：效期屆期前一個月提示

有效期限為3個月、42日者：效期屆期前一週提示

代辦重大傷病證明宣導事項 (2-1)

-重申屆期提醒機制
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代辦重大傷病證明宣導事項 (2-2)

-其他

※『健保小提醒 』

〔進度查詢〕
重大傷病申請案如欲瞭解核發進度，可洽詢代辦醫院或撥中央
健康保險署0800-030-598查詢申請進度。

〔核卡權益〕

1、重大傷病如經審核同意者，重大傷病證明註記將寫入健保卡，
不另核發實體卡片（僅需於下次就診前，先請就醫院所更新健
保卡資料即可）；若為其他用途需核卡證明者，需另向健保署
提出申請。

2、於重大傷病證明有效期間內，如因健保卡所載重大傷病疾病就
醫者免部分負擔。（※其他一般傷病就醫仍需自付部分負擔）

3、如經核准重大傷病證明後，尚有部分負擔自墊核退問題，請備
妥繳費收據正本(或經特約院所用印之收據副本)，於就醫6個
月內向健保署提出核退申請，逾期將無法受理。
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