
委    辦    內    容委    辦    計    畫
計  畫

起  訖

年  度 業 務 費 用

            委           辦

          經          常

用 人 費 用

行政院衛生行政院衛生行政院衛生行政院衛生

委辦經費委辦經費委辦經費委辦經費
中華民國

74,29358,589合                       計

4,7402,541  1.7157301000

    國民健康業務

辦理本局自辦調查研究計畫之倫理審查委員會之審 100-        (1)辦理倫理審查委員會之審查 102-102

查。            

探討每個事故傷害重要監測指標之計算定義、測量 816653        (2)兒童及青少年事故傷害防制 102-102

方式、訂定背景(文獻佐證)、測量頻率及資料來源            之監測計畫

等項目，再分析各縣市在各指標的分佈情形。            

設置更年期保健諮詢服務專線，提供保健知識及諮 480620        (3)更年期保健充能計畫 102-102

詢服務，並辦理更年期諮詢師培訓及民眾座談會等            

，以提升更年期婦女保健知能。            

提升衛生人員專業知能、政策規劃及執行管理能力 300150        (4)衛生人員管理研習工作坊 102-102

，以有效推動民眾健康促進相關業務。            

發展衛生所人員公共衛生核心學程教材大綱，建置 2,524638        (5)衛生所人員線上學習計畫 102-102

衛生所人員線上教學課程。            

油症患者健康狀況調查。 520480        (6)油症患者追蹤調查計畫 102-102

12,9822,700  2.7157301700

    預防保健業務

辦理預防保健服務資料分析、補正及實地訪查等相 1,3502,700        (1)預防保健服務專案管理計畫 102-102

關作業，並提供醫事服務機構參與預防保健服務之            

行政業務。            

委由健保局依據「醫事服務機構辦理預防保健服務 11,632-        (2)預防保健審查核付專案計畫 102-102

注意事項」，審查醫事服務機構提供預防保健服務            

費用之申報及核付。            

56,57153,348  3.5257301800

    科技發展工作

1.規劃出生世代正式樣本8歲調查執行模式與內容 2,3001,400        (1)出生世代長期追蹤調查 102-102

  。            

2.執行電話訪問正式研究樣本個案。            

3.完成3歲至5歲兒童圖像初稿。            

1.瞭解及比較分析我國與國際衛生組織及各國非傳 7501,250        (2)健康監測現況、評估及改進 102-102

  染性慢性疾病監測系統。            計畫

2.評估本局現行之非傳染性疾病監測系統之健康監            

  測計畫，並提供務實可行之改進建議。            

3.辦理非傳染性疾病監測系統之研討會或專家會議            

  ，並研提整體非傳染性疾病監測系統規劃建議。            

1.規劃及執行民眾食物攝取、飲食型態及健康行為 13,20018,150        (3)國民營養健康狀況變遷調查 102-102

  相關健康狀況之調查。            計畫

2.逐年建置國人營養健康狀況變遷。            

1.辦理兒童青少年行為之長期發展研究調查。 7,3007,500        (4)衛生保健社區調查作業中心 102-102
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          門

           經           費           之           用           途           分           析

其          他

資                 本                 門

設 備 購 置 其          他 合                               計

單位：新台幣千元

6,789 - - 139,671

462 - - 7,743

- - - 100

164 - - 1,633

- - - 1,100

- - - 450

250 - - 3,412

48 - - 1,048

450 - - 16,132

450 - - 4,500

- - - 11,632

5,877 - - 115,796

- - - 3,700

- - - 2,000

1,650 - - 33,000

1,200 - - 16,000
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2.辦理出生世代第6波(8歲兒童)調查研究。            計畫

3.辦理國民健康訪問調查。            

1.辦理成人吸菸行為調查。 11,2002,800        (5)衛生保健電話調查作業中心 102-102

2.辦理健康危害行為監測調查。            計畫

3.辦理當年度業務單位研擬之調查計畫。            

1.蒐集與探討先天性缺陷相關文獻，包括監測項目 1,755945        (6)建置先天性缺陷監測系統之 102-102

  、危險因子、法令、倫理、通報流程、管理等資            先驅研究計畫

  料之蒐集。            

2.規劃先天性缺陷監測系統具體架構及機制。            

3.先天性缺陷通報資訊系統初期規劃。            

1.建制我國正常化之臨床指引，作業準則。 954846        (7)發展本土化之友善生產模式 102-102

2.探討及分析產科醫師對友善生產措施之態度、行            及其成效評估研究

  為之相關因素，孕產婦及其家人對友善生產的認            

  知與期待。            

3.發展本土化友善生產模式，作為我國規劃友善生            

  產環境之政策參考。            

1.探討母嬰親善醫療院所推展人員，主動實施產婦 926694        (8)BFHI出院後電訪對產婦持續 102-102

  出院後電話諮商，追蹤並分析持續哺育母乳率。            哺乳之有效性

2.探討城市與鄉村、醫院及診所等母嬰親善醫療院            

  所主動式電話諮商之實施成效。            

3.研擬延長產婦哺育母乳時間的具體措施方案，作            

  為政策參考。            

1.探討產科醫師對於此項認證措施之認知及行為。 602694        (9)產科醫師對母嬰親善措施KA 102-102

2.探討產科醫師對母嬰親善措施之相關影響因素。            P及相關因素

3.實施並評估產科醫師介入與推廣母嬰親善醫療院            

  所之實驗計畫。            

為推動醫療院所運用ICD-10-CM，以利建立全國性 2,5251,680        (10)事故傷害監測系統先驅計畫 102-102

事故傷害監測系統，掌握事故傷害監測資料。            

發展幼托園所健康促進推動模式 746694        (11)健康促進幼托園所模式之建 102-102

1.提出幼托園所健康促進方案（如教育方案、建置            置與成效評價計畫

  健康環境等）。            

2.製作健康促進推動模式工作手冊。            

瞭解台灣機構內身心障礙者之口腔狀況及透過照顧 654691        (12)台灣身心障礙者口腔狀況及 102-102

者之問卷調查瞭解相關影響因素(如機構及照護者            相關影響因素之探討

等），藉以評估身障者相關口腔健康策略(身障者            

口腔預防保健、牙科醫療服務等）之成效、規劃未            

來推動方向、身心障礙者牙科醫療費用估算，及國            

際比較等之參考依據。            

針對慢性腎臟病病患及其高危險群建立具體之介入 1,0391,711        (13)慢性腎臟病及高危險群介入 102-102

管理模式，評估其成效，完成每個個案為期至少18            管理模式發展
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- - - 1,296
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- - - 1,440

- - - 1,345

200 - - 2,950
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個月之介入管理措施，執行期間定期檢討計畫執行            

的困難處及解決與修訂方法。            

瞭解病患及其主要照顧者對慢性腎臟病互動手冊之 1,050945        (14)知情選擇推動對透析模式選 102-102

滿意度、利用情形、對透析模式之認知情形及評估            擇之影響

其對病患透析模式選擇之影響。            

1.以全國一般族群樣本(例如過去具有全國代表性- 1,4343,566        (15)慢性腎臟病危險因子世代追 102-102

   三高或國民營養等調查之研究樣本:含健康族群            蹤研究

  與罹病族群，設計完整之慢性腎臟病研究調查，            

  繼續追蹤。            

2.釐清國人慢性腎臟病相關因素之因果關係，並探            

  討相關因素之可歸因比例，如：高血壓、糖尿病            

  、高血脂和用藥情形。            

1.發展有效可推行之介入模式及評價指標，以降低 2,2702,000        (16)健康介入對代謝症候群及糖 102-102

  中老年代謝症候群高危險群或糖尿病前期個案（            尿病評價研究

  含耐糖不良個案）發生糖尿病或代謝症候群之風            

  險。            

2.進行成本效益分析。            

3.提出未來預防代謝症候群及糖尿病相關政策之參            

  考。            

為了解其參加糖尿病友團體對其自我疾病管理與疾 720860        (17)參加糖尿病友團體之效益評 102-102

病控制之效益為何，及其影響因素等，以作為施政            價研究

之參考，故需以類實驗研究設計（實驗組及對照組            

），評估成效後，俾增進糖尿病人疾病控制。            

鑑於國內高血壓病患控制率不高（近3成），為提 1,2501,000        (18)以縣市為推動基礎之高血壓 102-102

升國內高血壓病患之血壓控制率，應規劃以縣市為            病患促進計畫

推動基礎之介入計畫，結合縣市之醫療及衛生保健            

資源，將具實證之血壓控制策略進行有系統的整合            

。101年先以本計畫之縣市為基礎，研擬適合縣市            

推動之高血壓病患健康促進計畫並實際進行運作。            

102年將進行成效評估及研擬後續其他縣市之推動            

規劃。包括：建立成效評估指標、進行成效評估並            

檢討實際推動困難、針對執行困難提出解決與修訂            

方式，以及研擬後續推動至其他縣市之實際規劃。            

擴大辦理整合性心臟病人健康促進共同照護模式， 8001,470        (19)心臟病健康促進照護模式之 102-102

瞭解及分析推動之困難，並提出解決方案，以利未            發展與評估

來永續推動。            

建立及評估組織文化、健康與生活習慣及職業上安 485415        (20)職場周全性健康促進模式之 102-102

全與衛生三面之職場周全性健康促進模式，以供決            發展與成效評估研究計畫

策參考。            

瞭解目前使用之iFOBT篩檢2年1日法，與1年1日法 3,5001,124        (21)糞便潛血檢查一日法與二日 102-102
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105 - - 2,100

100 - - 5,100

230 - - 4,500

170 - - 1,750

200 - - 2,450

200 - - 2,470

90 - - 990

816 - - 5,440
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和2年2日法對早期篩檢大腸癌之成效，與成本效益            法分析研究

之差別，作為未來調整政策之參考。            

瞭解癌症個案未能接受治療原因，以提出政策建議 118562        (22)癌症個案未接受治療原因初 102-102

。            探

建立電磁波暴露之量化模式，探討低劑量長期電磁 9932,351        (23)電磁場健康效應流行病學研 102-102

波，對健康產生之效應，做為與民眾健康風險溝通            究委辦計畫

之實證基礎。            
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120 - - 800

331 - - 3,675
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