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附件：如說明段(0001239A00_ATTCH1.pdf)

主旨：衛生福利部中央健康保險署修正全民健康保險藥物給付相

關規定，詳如說明，請 查照。

說明：

一、103年8月7日健保審字第1030008420A號函知有關「明華化

學製藥廠股份有限公司」之暫時性藥物製造許可已被廢止

，不得再製造相關許可證產品，相關品項將自103年10月1

日暫時停止給付（詳附件1）。

二、103年8月7日健保審字第1030035894號公告暫予支付新增

及異動「全民健康保險藥物給付項目及支付標準」之特殊

品項計190項。

三、103年8月8日健保審字第1030064215A號函知有關順華藥品

工業股份有限公司說明下列5品項之藥品許可證業經許可

證持有商檢附製造廠許可轉移之相關證明文件，故取消原

通知103年9月1日暫時停止給付事宜：

(一)MANNITOL INJECTION 20% 100ML(衛署藥製字第015561

號)：健保代碼A015561255、A015561266及A015561277。

(二)SORBIT-HARTMANN INJECTION(衛署藥製字第009271號)
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：健保代碼A009271277。

(三)LACTATED RINGER'S INJECTION "S.H."(衛署藥製字第0

27329號)：健保代碼A027329277。

四、103年8月8日健保審字第1030064827A號函知有關景德製藥

股份有限公司土城工廠之暫時性藥物製造許可經廢止，IN

SURE CONTROLLED-RELEASE TABLETS 60MG”KINGDOM” (

衛署藥製字第049522號)藥品許可證品項業經許可證持有商

檢附製造廠許可轉移之相關證明文件，將於103年9月1日

回復健保給付為每錠4.47元。

五、103年8月8日健保審字第1030035908號公告異動含Agalsid

ase alfa及agalsidase beta之藥品給付規定。

六、103年8月8日健保審字第1030035925號公告修正藥品給付

規定之通則第四條第(二)項。

七、103年8月8日健保審字第1030006882號函知有關「人人化

學製藥股份有限公司中壢廠」已被廢止「糖衣錠」、「膜

衣錠」及「膠囊劑」等劑型之GMP核定，相關品項將自103

年10月1日暫時停止健保給付（詳附件2）。

八、其餘附件內容過多，為響應節能減碳活動，敬請自行於該

署全球資訊網公告欄擷取。
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