
中央健康保險署中區業務組-113年中區醫院總額風險移撥款 

提升偏鄉區域資源整合照護試辦計畫(R3) 

公開徵求作業說明 

壹、 計畫依據 

依據衛生福利部 113年公告醫院總額風險調整移撥款及中區醫院總額管

理方案辦理。 

貳、 預算來源 

113年醫院總額風險調整移撥款預算辦理。 

參、 計畫目的 

精進偏鄉醫療整合照護，以連續性健康照護概念，強化健康管理並整

合社區資源，發展以病人為中心，社區為基礎，建立價值導向之支付

模式，提供因地制宜之在地化醫療服務，且透過區域醫療資源整合，

建立當地急重症照護機制及綠色通道，藉由醫療團隊合作，重症民眾

就醫無礙，提升民眾在地就醫可近性、意願及醫療品質。 

肆、 計畫辦理期程：核定日起至 113年 12月 31日止。 

伍、 實施方法及申請要件 

一、 申請醫院基本要件： 

(一) 醫療院所採合作的團隊模式提出申請，團隊應指派一家醫院為

主責醫院負責提送計畫書、提供聯繫管道及經費撥付事宜。 

(二) 醫療團隊成員以跨區域合作、多院整合之模式組成為原則，可

包含不同縣市、區域之醫療院所，並不限層級別及醫事機構類

型。 

(三) 主責醫院應以 113年參加「全民健康保險醫療資源不足地區之

醫療服務提升計畫」或符合「醫院總額結算執行架構之偏遠地

區醫院認定原則」之醫院提出申請，而其他團隊成員之醫療院

所則不在此限。 

(四) 服務內容以區域或當地民眾生活圈為單位提供服務，並依當地

民眾健康情形及醫療需求規劃整合照護模式。 

二、 申請送件截止日：本計畫公告日起 2週內（以郵戳為憑），檢具正

式公文及申請計畫書（附件 1）向中區業務組提出申請（申請文件

請自行備份，經受理後不予檢還）。 



三、 申請醫院評選作業由中區審查執行分會及健保署中區業務組共同審

查，針對轄區醫療需要，必要時洽詢縣市政府衛生局。並依醫院計

畫書規劃之當地特色醫療照護模式、團隊院所資源協調整合、照護

品質提升活動等面向評核，審查結果將函文通知。 

陸、 計畫內容 

一、 主責醫院負責提出計畫之申請、醫院團隊間之醫療資源協調整合、

醫療服務之提供。 

二、 醫療院所團隊應建立醫療照護模式，提升在地醫療照護可近性及品

質進而達到全人整合照護。合作內容建議如下： 

(一) 強化當地急重症照護機制或建立綠色通道等。 

(二) 進行區域醫療資源整合，如當地資源缺乏之科別人力或設備支

援、急診科別互補合作(舉例診所耳鼻喉科醫師晚間於醫院支援

耳鼻喉科急症處理)等。 

(三) 透過區域資源整合，提升在地醫療化照顧模式，發展多重慢性

疾病在地管理照護，如老化產生的共病、衰弱慢性病、慢性傷

口，或結合在地醫療，如居家醫療、居家安寧等，以提供完

整、持續的追蹤與優質照護。 

(四) 其他依當地民眾健康需求發展特色照護模式。 

(五) 計畫內容應排除本署現有計畫提供之服務(如西醫醫療資源不足

地區改善方案、醫療資源不足地區之醫療服務提升計畫、跨層

級醫院合作等計畫)及現行風險移撥款執行項目，應以現有提供

之服務結合特色巧思發展更多面向之照護模式。 

三、 申請計畫經費估算表，請明列本計畫施行各類目經費估算。 

柒、 評核說明 

一、 申請計畫書評選重點 

評核項目 評核內容 評核占比 

現況分析 針對當地民眾進行健康或醫療行為、

醫療需求分析 

＊應有具體事證或數據資料輔佐說明 

20% 

問題重要性 團隊欲解決當地民眾健康狀況或醫療

需求之重要性 

10% 

 

服務內容創新

作為 

1. 是否進行跨區醫療資源整合 

2. 是否切合當地醫療需求 

3. 提升民眾在地就醫之服務或作為 

50% 



評核項目 評核內容 評核占比 

4. 其他結合當地情形發展之特色醫

療照護 

團隊成員及分

工 

1. 各團隊成員分工及各層級醫療院

所垂直整合範疇 

2. 醫療資源分配及整合支援方式 

20% 

 

二、 獎勵費用核付說明 

面

向 

評核指標 評核內容 獎勵費用

核付比例 

過

程

面 

成立醫療團隊 提交照護團隊架構、團隊成員

名單、團隊分工執掌 

10% 

期中執行報告發

表 

1. 繳交期中執行報告 

2. 辦理期中發表會(並附上議

程表、簽到表、活動照片) 

25% 

 

期末報告及發表 1. 繳交期末報告 

2. 辦理期末發表會(並附上議

程表、簽到表、活動照片) 

25% 

成

果

面 

上半年品質評核

指標達標 

1. 由申請計畫團隊依計畫內

容訂定至少 5項照護服務

指標。 

2. 指標項目應考量過程面、

結果面訂定，如：衛教辦

理場次、民眾衛教觸及

率、轉診成功率、急症病

人在地處理率、減少在地

民眾外地就醫率等。 

20% 

下半年品質評核

指標達標 

20% 

 

捌、 經費預算及撥付方式 

一、 本計畫全年總經費 3千 2百萬點。 

二、 由參與團隊所提計畫內容及指標訂定，並由中區審查執行分會及健

保署中區業務組審核。 

三、 採半年結算撥付。 

 



 
附件 1 

113年度中區醫院總額風險移撥款 

「提升偏鄉區域資源整合照護試辦計畫」申請計畫書(參考格式) 

⚫ 書寫格式： 

由左而右，由上而下，A4版面，楷書 14號字型，橫式書寫。 

 

壹、 計畫封面(至少包含下列項目)： 

一、 計畫名稱：「提升偏鄉區域資源整合照護試辦計畫」 

二、 計畫執行中心(主責醫院)：○○醫院 

三、 團隊成員：○○醫療院所 

四、 計畫主持人： 

五、 計畫聯絡人： 

六、 計畫執行期間：自核定日起至 113年 12 月 31 日 

 

貳、 計畫本文：至少包含下列章節內容 

一、 前言 

請說明現行相關醫療概況或照護情形及欲解決的問題。 

二、 現況及問題分析 

請提出當地民眾健康情形及醫療行為、醫療需求評估情

形，需具體事由及數據資料輔佐說明，並針對要改善之問

題分析。 

三、 計畫目的 

請分點具體列述計畫所要達成之目標。 

四、 服務對象及服務內容 

請參考公開徵求作業說明有關服務對象及計畫內容說明，

並應陳述下列內容： 

(一) 貴團隊目前現有資源及欲解決之問題，提出欲提供之服

務對象、服務項目、服務模式及區域資源整合方式。 

(二) 組成之團隊成員及團隊分工，各層級或各團隊機構間垂

直整合情形。 

五、 預期成果及可達成之評核指標 



請參考公開徵求作業說明評核指標部分，依貴團隊提供之

服務，說明執行成效指標。 

六、 其他事項(含計畫經費估算表) 


