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c)

主旨：衛生福利部函「全民健康保險藥物給付項目及支付標準」

部分條文，業經該部於中華民國105年7月21日以衛部保字

第1051260388號令修正發布，茲檢送發布令影本(含法規

命令規定)1份，請 查照。

說明：依衛生福利部105年7月21日衛部保字第1051260388C號函

辦理(如附件)。.

正本：各縣市醫師公會

副本：

理事長 邱 泰 源





 1

全民健康保險藥物給付項目及支付標準部分條文修正
條文 

第三十五條之一    保險人為因應本標準已收載藥品發生不可抗力之短缺事件

，得依下列程序，建立國內外緊急調度及備援機制： 

一、由保險人事先公開徵求一家或多家之進口藥商或國內廠商，於事件發生

時，以保險人指定一定期間內，專案進口或專案製造所需數量之同成分

、同劑型替代藥品並負責調度，且該藥品不得為原短缺品項。 

二、短缺藥品以藥物主管機關公布者為主，必要時，得洽詢保險醫事服務機

構確認。 

三、屬第一款專案進口之藥品，保險人得支付進口藥商所需之作業費用，每

項藥品新臺幣五十萬元。 

藥品短缺事件之發生，指藥物主管機關於一定期間內徵求不到願意進口

或製造廠商後，由保險人通知前項第一款之進口藥商或國內廠商啟動緊急調度

及備援機制。 

第一項第一款專案進口或專案製造藥品，保險人得依下列條件保障其依

第三十五條之二核定之支付價格： 

一、國際專案進口藥品：納入本保險給付後一年，或至原收載品項恢復供應

，或保險人事先公開徵求國內製造廠生產上市止。 

二、國內專案製造藥品：納入本保險給付後二年，或至原收載品項恢復供應

日止 

三、前二款期間內，保險人得暫停同成分、同劑型藥品之收載建議。但已取

得藥品許可證之品項除外，其核價不適用第三十五條之二規定。 

第三十五條之二    前條短缺藥品支付價格之核價方式： 

一、國際專案進口藥品：依下列條件，取其最高價： 

（一）同成分規格藥品十國藥價最高價。 

（二）本標準收載同成分規格藥品最高價之二倍。 

（三）本標準收載同成分不同規格藥品最高價，以規格量換算後之二倍。 

（四）進口成本(含運費、保險費、關稅、報關費用、特殊倉儲保管費等)

之二倍價格。 
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（五）無第一目之十國藥價者，以原產國或進口國之價格，並加上匯率換

算後之二倍。 

二、國內專案製造藥品：依下列條件，取其最高價： 

（一）同成分規格藥品十國藥價最高價。 

（二）生產成本之二倍。 

逾前條第三項規定期間，且進口或生產合約數量仍有剩餘者，得依前項

價格支付，至該藥品用罄或末效期為止。 

第四十一條    列入價量協議之條件如下： 

一、新藥案件：廠商提供之財務預估資料，預估於給付後之五年間，有任一

年之藥費支出高於新臺幣二億元者。 

二、擴增給付範圍案件：廠商提供之財務預估資料，預估於擴增給付範圍後

之五年間，有任一年擴增部分之藥費支出高於新臺幣一億元者。 

三、未達前二款條件之藥品，於納入給付或擴增給付範圍後之五年間，有任

一年之申報藥費支出高於新臺幣二億元（新藥案件）或新臺幣一億元（

擴增給付範圍案件）者。 

第四十二條    價量協議期限如下： 

一、原則上為五年，必要時，得縮短或延長。 

二、以暫予收載或擴增給付範圍生效日起算，每十二個月為一個觀察年。 

第四十三條    終止價量協議應符合下列條件之一： 

一、協議期限屆滿。 

二、取消健保給付。 

三、協議期限內，本標準已另收載二種以上之同成分不同廠牌藥品。 

第四十四條    價量協議方案得視個案情況，選擇下列各款之一或併行處理： 

一、還款方案：依下列方式擇一執行： 

（一）設定各觀察年費用限量額度，如申報藥費超過限量額度，廠商償還

一定比例金額予保險人。 

（二）廠商於各觀察年償還申報藥費之一定比例金額予保險人，償還比例

不設上限。 
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二、降價方案：依下列方式擇一執行： 

（一）設定各觀察年費用限量額度，如申報藥費超過限量額度，調降支付

價。 

（二）於各觀察年調降一定比例之支付價，調降比例不設上限。 

三、協議共同分擔方案：同成分不同廠牌或同藥理分類藥品設定共同分攤之

還款方案或降價方案。採還款方案時，依各藥品申報藥費之比例，分攤

各廠商償還額度；採降價方案時，各藥品支付價格採相同之調降比例。 

第四十六條    符合第四十一條第一項第三款之案件，任一年（以生效日起算

，每十二個月為一個觀察年）之申報藥費已達列入價量協議之條件時，保險

人應於次年之五月三十一日以前，通知廠商進行價量協議。 

廠商未於保險人通知日起二個月內完成價量協議，則自該年十月一日起

，支付價以原支付價之零點九五倍，重新核價生效；若於次一年七月底仍無法

完成價量協議，則再調降其支付價之百分之五，並依此原則逐年調降其支付價

之百分之五，直至完成價量協議或已完成納入給付或擴增給付範圍後五個觀察

年之檢討。 
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主旨：「全民健康保險藥物給付項目及支付標準」部分條文，業

經本部於中華民國105年7月21日以衛部保字第1051260388

號令修正發布，茲檢送發布令影本(含法規命令規定)1份

，請查照。

正本：台灣醫院協會、中華民國醫師公會全國聯合會、中華民國中醫師公會全國聯合會

、社團法人中華民國牙醫師公會全國聯合會、中華民國藥師公會全國聯合會、中

華民國藥劑生公會全國聯合會、中華民國西藥代理商業同業公會、臺灣製藥工業

同業公會、中華民國製藥發展協會、中華民國開發性製藥研究協會、台北市西藥

代理商業同業公會、中華民國藥品行銷暨管理協會、中華民國西藥商業同業公會

全國聯合會、中華民國學名藥協會、台灣研發型生技新藥發展協會、中華民國醫

療器材商業同業公會全國聯合會、台北市美國商會醫療器材組、台北市歐洲商務

協會、台灣醫療暨生技器材工業同業公會、台北市儀器商業同業公會、台北市進

出口商業同業公會、台灣先進醫療科技發展協會

副本：衛生福利部中央健康保險署、衛生福利部食品藥物管理署、衛生福利部國民健康

署、衛生福利部疾病管制署、本部全民健康保險會、本部全民健康保險爭議審議

會、本部醫事司(均含附件) 2016-07-21
10:30:11

部長 林奏延


