西醫基層台北區113年第2次共管會議(113.6.14)宣導事項
	項次
	事項
	內容

	一
	新增代謝計畫P7501C、P7502C、P7503C之REA行政檢核
	自113年4月1日起，新增代謝計畫P7501C、P7502C、P7503C之REA行政檢核(C51)，請依全民健康保險代謝症候群防治計畫規定將收案對象之相關資料上傳至VPN，以免後續費用檢核追扣。

	二
	112年西基醫療品質資訊公開指標臺北區高於參考值指標
	112年臺北區西醫基層醫療服務品質資訊公開指標「門診抗生素使用率」、「同院所門診同藥理用藥日數重疊率-抗思覺失調」及「就診後同日於同院所再次就診率」高於參考值及全署平均值，臺北業務組將持續加強監測及輔導，請轉知會員注意。

	三
	有關因永豐公司供應不足之專案輸注液費用申報及健保支付說明
	有關因永豐公司供應不足之專案輸注液費用申報、健保支付說明及問答輯已建置於健保署全球資訊網:專案輸入輸注液專區（https://gov.tw/Qs7）以及健保資訊服務網系統（VPN）下載專區之醫療費用申報服務項目。

	四
	全民健康保險提升基層護理人員照護品質獎勵方案公告
	全民健康保險提升基層護理人員照護品質獎勵方案已於113年3月20日公告。本預算最後一季結餘，依各診所調升護理人員薪資之人月占率發放予有達調薪幅度之基層診所，採年度結算及撥付(114年3月底前撥付)。

	五
	全民健康保險在宅急症照護試辦計畫公告
	全民健康保險在宅急症照護試辦計畫已於113年5月24日公告，並自113年7月1日起實施。計畫目的係為提供急性患者適當的居家醫療照護，提供住院的替代服務、減少照護機構住民因急性問題往返醫院，並強化各級醫療院所轉銜合作，提升照護品質。符合申請資格者，由主責醫療機構於計畫公告1個月內，向臺北業務組提出參與計畫申請書，另因經費有限，臺北業務組將審酌執行能力等情形，擇優限定照護小組辦理本計畫。

	六
	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公告
	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已於113年5月27日公告，其中提升院所智慧化資訊機制獎勵項目回溯自113年1月1日起實施，其餘修正項目自113年5月1日起實施。修訂重點如下：
◎網路頻寬補助費用：行動網路(MDVPN) 補助酌修適用對象條件，並新增退場條件。
◎獎勵上傳資料：調整醫療檢查影像及影像報告獎勵點數。
◎提升院所智慧化資訊機制獎勵。(112年已有獎勵者不予重複獎勵)。

	七
	新版健保醫療資訊雲端查詢系統上線
	新版健保醫療資訊雲端查詢系統2.0於113年4月17日正式上線；原雲端查詢系統1.0將於114年1月1日起停止服務。

	八
	「B、C肝炎篩檢」暨「C肝口服新藥收治」
	國健署提供45歲至79歲民眾(原住民提早至40歲)終身一次的B、C型肝炎篩檢服務；健保署於雲端系統建置「B、C肝炎專區」，可查詢病人最近1次B、C肝炎相關用藥、檢驗檢查、就醫紀錄等，請多加利用。

	九
	請院所定期檢視「試辦計畫參與人員明細及效期」
	健保署於VPN(路徑：醫務行政/特約機構作業/試辦計畫/參與人員_明細)有建置「試辦計畫參與人員明細及效期」，請院所定期檢視，並於屆期前線上申請展延；請院所檢視DM團隊醫事人員是否完備，若為醫師加另一專業人員執行，追蹤及年度評估費用以該項醫令點數之百分之八十申報，請依規定申報；請多加利用「懶人包」及「送件前查檢表」。

	十
	[bookmark: _GoBack]申報尿失禁電刺激治療(47087C)，應依病患實際病情診治，並符合診斷依據及療程次數規範辦理
	尿失禁電刺激治療(47087C)，應依「全民健康保險醫療費用審查注意事項」規定，經診斷為尿失禁後，方可採行。「棉墊試驗(30519C)」、「壓力尿流速圖(21011C)」或「錄影尿流動力學(21006B）」等檢查項目為診斷依據，並檢附檢查結果。本項治療每週進行兩次，每月以六至八次為原則，三個月療程後，需進行療效評估。院所申報尿失禁電刺激治療(47087C)，應依病患實際病情診治，並符合前述診斷依據及療程次數規範辦理。

	十一
	開放表別項目
	請鼓勵會員對有醫療需求之民眾提供適切的運用，並依各診療項目訂定規範(如：限由專任醫師、適應症…)執行服務，提升西醫基層醫療服務之範疇。

	十二
	院所電腦環境資訊宣導。
	若院所電腦環境為微軟Windows11，搭配本署讀卡機控制軟體及健保專屬讀卡機發生閃退情形，建議改用一般型晶片讀卡機，相關系統影響範圍包括「健保資訊網服務系統（VPN）」各項服務及「健保醫療資訊雲端查詢系統」。



1

1


 


¦èÂå°ò¼h¥x¥_°Ï


1


1


3


¦~²Ä


2


¦¸¦@ºÞ·|Ä³


(113


.


6


.


14


)


«Å¾É¨Æ¶µ


 


¶µ¦¸


 


¨Æ¶µ


 


¤º®e


 


¤@


 


·s¼W¥NÁÂ­pµe


P7501C


¡B


P7502C


¡B


P7503C


¤§


REA


¦æ


¬FÀË


®Ö


 


¦Û


113


¦~


4


¤ë


1


¤é°_¡A·s¼W¥NÁÂ­pµe


P7501C


¡B


P7502C


¡B


P7503C


¤§


REA


¦æ


¬FÀË®Ö


(C51)


¡A


½Ð¨Ì¥þ¥Á°·


±d«OÀI¥NÁÂ¯g­Ô¸s¨¾ªv­pµe³W©w±N¦¬®×¹ï¶H¤§¬ÛÃö¸ê


®Æ


¤W¶Ç¦Ü


VPN


¡A¥H§K«áÄò¶O¥ÎÀË®Ö°l¦©¡C


 


¤G


 


112


¦~


¦è°òÂå


Àø


«~½è¸ê


°T¤½¶}«ü¼Ð»O


¥_


°Ï°ª


©ó


°Ñ


¦Ò­È«ü¼Ð


 


112


¦~


»O


¥_


°Ï¦èÂå°ò¼hÂå


Àø


ªA°È«~½è¸ê°T¤½¶}«ü¼Ð¡uªù¶E§Ü¥Í¯À¨Ï¥Î


²v


¡v¡B¡u¦P°|©Òªù¶E¦PÃÄ


²z


¥ÎÃÄ¤é


¼Æ


­«Å|


²v


-


§Ü«äÄ±


¥¢½Õ¡v¤Î¡u´N¶E«á¦P¤é©ó¦P°|©Ò¦A¦¸´N¶E


²v


¡v°ª©ó


°Ñ


¦Ò­È¤Î¥þ¸p¥­§¡­È


¡A»O¥_·~


°È²Õ


±N«ùÄò¥[±jºÊ´ú¤Î»²¾É¡A½Ð


Âàª¾


·|­ûª`·N¡C


 


¤T


 


¦³Ãö¦]¥ÃÂ×¤½¥q¨ÑÀ³


¤£


¨¬¤§±M®×¿éª`²G¶O¥Î¥Ó


³ø¤Î°·«O¤ä¥I


»¡


©ú


 


¦³Ãö¦]¥ÃÂ×


¤½¥q¨ÑÀ³


¤£


¨¬¤§±M®×¿éª`²G¶O¥Î¥Ó³ø¡B°·«O¤ä¥I


»¡


©ú¤Î°Ýµª¿è¤w«Ø¸m©ó°·«O


¸p¥þ²y¸ê°Tºô


:


±M®×¿é¤J¿éª`²G±M°Ï¡]


https://gov.tw/Qs7


¡^¥H¤Î°·«O¸ê°TªA°Èºô¨t²Î¡]


VPN


¡^¤U¸ü±M°Ï¤§Âå


Àø


¶O¥Î¥Ó³ø


ªA°È¶µ¥Ø¡C


 


¥|


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI´£¤É°ò¼h


Å@


²z


¤H­û·ÓÅ@«~½è¼ú


Ày


¤è®×


¤½§i


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI´£¤É°ò¼hÅ@


²z


¤H­û·ÓÅ@«~½è¼ú


Ày


¤è®×¤w©ó


113


¦~


3


¤ë


20


¤é¤½§i


¡C


¥»¹wºâ³Ì«á¤@©uµ²¾l¡A


¨Ì¦U¶E©Ò½Õ¤ÉÅ@


²z


¤H­ûÁ~¸ê¤§¤H¤ë¥e


²v


µo©ñ¤©¦³¹F½ÕÁ~´T


«×


¤§°ò¼h¶E©Ò¡A±Ä


¦~«×


µ²ºâ¤Î¼·¥I


(114


¦~


3


¤ë©³«e¼·¥I


)


¡C


 


¤­


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI¦b


¦v


«æ


¯g·ÓÅ@¸Õ¿ì­pµe


¤½§i


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI¦b


¦v


«æ¯g·ÓÅ@¸Õ¿ì­pµe¤w©ó


113


¦~


5


¤ë


24


¤é¤½§i


¡A¨Ã¦Û


113


¦~


7


¤ë


1


¤é°_¹ê¬I¡C


­pµe


¥Øªº«Y¬°´£¨Ñ«æ©Ê±wªÌ¾A·íªº©~®aÂå


Àø


·ÓÅ@¡A´£¨Ñ¦í°|ªº´À¥NªA°È¡B´î¤Ö·ÓÅ@¾÷ºc¦í¥Á¦]«æ©Ê°ÝÃD©¹


ªðÂå°|¡A¨Ã±j¤Æ¦U¯ÅÂå


Àø


°|©ÒÂà»Î¦X§@¡A´£¤É·ÓÅ@«~½è¡C²Å¦X¥Ó½Ð¸ê®æªÌ¡A¥Ñ¥D³dÂå


Àø


¾÷ºc©ó­pµe¤½


§i


1


­Ó¤ë¤º¡A¦V»O¥_·~°È


²Õ


´£¥X


°Ñ


»P­pµe¥Ó½Ð®Ñ¡A¥t¦]¸g¶O¦³­­¡A»O¥_·~°È


²Õ±N¼f°u°õ


¦æ


¯à


¤O


µ¥±¡§Î¡A


¾ÜÀu­­©w·ÓÅ@¤p²Õ¿ì


²z


¥»­pµe¡C


 


¤»


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI¹ª


Ày


Âå


¨ÆªA°È¾÷ºc§Y®É¬d¸ß


¯f±w´NÂå¸ê°T¤è®×


¤½


§i


 


¥þ¥Á°·±d«OÀI¹ª


Ày


Âå¨ÆªA°È¾÷ºc§Y®É¬d¸ß¯f±w´NÂå¸ê°T¤è®×¤w©ó


113


¦~


5


¤ë


27


¤é¤½§i


¡A¨ä¤¤´£¤É°|


©Ò´¼¼z¤Æ¸ê°T¾÷¨î¼ú


Ày


¶µ¥Ø¦^·¹¦Û


113


¦~


1


¤ë


1


¤é°_¹ê¬I¡A¨ä¾l­×¥¿¶µ¥Ø¦Û


113


¦~


5


¤ë


1


¤é°_¹ê¬I¡C


­×­q­«ÂI¦p¤U¡G


 


¡·ºô


¸ô


ÀW¼e¸É§U¶O¥Î¡G


¦æ


°Êºô


¸ô


(MDVPN) 


¸É§U°u­×¾A¥Î¹ï¶H±ø¥ó¡A¨Ã·s¼W°h³õ±ø¥ó¡C


 


¡·¼ú


Ày


¤W¶Ç¸ê


®Æ


¡G½Õ¾ãÂå


Àø


ÀË¬d¼v¹³¤Î¼v¹³³ø§i¼ú


Ày


ÂI


¼Æ


¡C


 


¡·´£¤É°|©Ò´¼¼z¤Æ¸ê°T¾÷¨î¼ú


Ày


¡C


(112


¦~


¤w¦³¼ú


Ày


ªÌ


¤£


¤©­«½Æ¼ú


Ày


)


¡C


 




1   西醫基層台北區 1 1 3 年第 2 次共管會議 (113 . 6 . 14 ) 宣導事項  

項次  事項  內容  

一  新增代謝計畫 P7501C 、 P7502C 、 P7503C 之 REA 行 政檢 核  自 113 年 4 月 1 日起，新增代謝計畫 P7501C 、 P7502C 、 P7503C 之 REA 行 政檢核 (C51) ， 請依全民健 康保險代謝症候群防治計畫規定將收案對象之相關資 料 上傳至 VPN ，以免後續費用檢核追扣。  

二  112 年 西基醫 療 品質資 訊公開指標臺 北 區高 於 參 考值指標  112 年 臺 北 區西醫基層醫 療 服務品質資訊公開指標「門診抗生素使用 率 」、「同院所門診同藥 理 用藥日 數 重疊 率 - 抗思覺 失調」及「就診後同日於同院所再次就診 率 」高於 參 考值及全署平均值 ，臺北業 務組 將持續加強監測及輔導，請 轉知 會員注意。  

三  有關因永豐公司供應 不 足之專案輸注液費用申 報及健保支付 說 明  有關因永豐 公司供應 不 足之專案輸注液費用申報、健保支付 說 明及問答輯已建置於健保 署全球資訊網 : 專案輸入輸注液專區（ https://gov.tw/Qs7 ）以及健保資訊服務網系統（ VPN ）下載專區之醫 療 費用申報 服務項目。  

四  全民健康保險提升基層 護 理 人員照護品質獎 勵 方案 公告  全民健康保險提升基層護 理 人員照護品質獎 勵 方案已於 113 年 3 月 20 日公告 。 本預算最後一季結餘， 依各診所調升護 理 人員薪資之人月占 率 發放予有達調薪幅 度 之基層診所，採 年度 結算及撥付 (114 年 3 月底前撥付 ) 。  

五  全民健康保險在 宅 急 症照護試辦計畫 公告  全民健康保險在 宅 急症照護試辦計畫已於 113 年 5 月 24 日公告 ，並自 113 年 7 月 1 日起實施。 計畫 目的係為提供急性患者適當的居家醫 療 照護，提供住院的替代服務、減少照護機構住民因急性問題往 返醫院，並強化各級醫 療 院所轉銜合作，提升照護品質。符合申請資格者，由主責醫 療 機構於計畫公 告 1 個月內，向臺北業務 組 提出 參 與計畫申請書，另因經費有限，臺北業務 組將審酌執 行 能 力 等情形， 擇優限定照護小組辦 理 本計畫。  

六  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 公 告  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已於 113 年 5 月 27 日公告 ，其中提升院 所智慧化資訊機制獎 勵 項目回溯自 113 年 1 月 1 日起實施，其餘修正項目自 113 年 5 月 1 日起實施。 修訂重點如下：   ◎網 路 頻寬補助費用： 行 動網 路 (MDVPN)  補助酌修適用對象條件，並新增退場條件。   ◎獎 勵 上傳資 料 ：調整醫 療 檢查影像及影像報告獎 勵 點 數 。   ◎提升院所智慧化資訊機制獎 勵 。 (112 年 已有獎 勵 者 不 予重複獎 勵 ) 。  

