
也增加壓力，不合理的疫苗注射處置費已成為

公共衛生政策中的關鍵議題。

人力資源流失與勞動負擔沉重：提升醫

療服務品質與永續性調整處置費勢在必行，預

防注射不是單一的注射動作，而是有完整的流

程。

100元的疫苗處置費，要給付醫療機構為

民眾施打疫苗時所獲得的服務費用用於支付醫

療人員的勞務：預約安排、身分查核、病史詢

問、醫師檢查，疫苗準備、固定幼童、正確施

打、接種紀錄登錄，現場留觀、不良反應的處

理等，以及診所需派人時常去健康中心領疫

苗、耗材使用，冷鏈儲藏、衛教諮詢，行政作

業…等，每一階段都需要耗費人力，時間與行

政資源，如此的過程及成本，疾管署以100元

支付，完全是慷醫療診所之慨。

台灣目前面臨醫療人員短缺的嚴重問題，

而預防注射是屬於高頻率、低價位，但又需要

高度專業服務的工作，萬一稍有不慎即引發醫

療糾紛。

這樣的結果，更讓醫療院所注射預防針之

意願降低，勞役負擔沉重、不符成本，進而導

致人力的流失。

面對未來疾病的挑戰：

各種新興傳染病蠢蠢欲動，如H5N1、冠

狀病毒之捲土重來，或是人工改造的病毒，隨

時都有可能引發另一次的COVID-19世紀大流

行。

政府不應只寄望醫療院所持續的做功德，

前言

預防接種是公共衛生中極為關鍵的一環，

台灣在幾十年來，由一萬多所的基層醫療院

所，在台灣完成98%的疫苗注射覆蓋率。

其中注射的疫苗80%是由基層醫療院所執

行完成，也因為防疫做得好，群體免疫目標達

成，所以這些疾病在台灣已經少見，同時為健

保省下巨額的經費。

但政府長期漠視醫療院所在防疫上的努

力。

民國106年之前，疾病管制局從未給付疫

苗處置費，基層診所施打疫苗的工作及成本都

是功德！之後，則每劑補助NT$100元，茲將

台、日、韓在疫苗注射處置費的相關資料提

供如后，由此可以分析政府提倡的「健康台

灣」，其中疫苗處置費一環對基層診所的不

公。

茲將疫苗處置費及注射成本簡述如下：

一，提高疫苗處置費之必要性：

根據最近疫苗成本的調查分析，基層醫療

院所每劑注射成本約NT$410，醫院疫苗注射

成本則達到NT$592元（附件1、1-1、1-2），

醫療院所為政府的防疫工作拼命並臨聘許多工

作人員，但是這些成本卻沒有得到應該有的給

付，遑論尊重！

多數國家均認可疫苗接種為「高價值醫療

服務」，設有可反映實際支出的處置費標準，

（比較表如附件2）隨著疫苗接種技術的多元

化，醫療人力成本上升，同時醫療機構的經營

漢宗小兒科診所  劉漢宗醫師

理
事
的
話•

提
高
疫
苗
注
射
處
置
費
，
合
理
對
待
第
一
線
在
防
疫
戰
區
中
的
基
層
夥
伴

理事的話

提高疫苗注射處置費，合理對待
第一線在防疫戰區中的基層夥伴 
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本，但政府方面卻完完全全視若無睹。

台大公共衛生學院鄭守夏院長在健康台灣

全國論壇中說得非常中肯，「一個好的政策能

讓醫、病都放心」，目前狀況、人民滿意、政

府坐享防疫成果、唯獨醫療提供者做著賠本的

生意，試問政府推諉責任、讓醫界承擔大量成

本的景況能維持多久？

而不願承擔該有的責任。

二、疫苗成本的調查：

台灣兒科醫學會，中華民國基層醫療協

會，診所協會全國聯合會，這一、二十年來已

數度發文疾管署，建請調整疫苗注射的處置

費，依據WHO的評估標準核算的疫苗注射成

本，診所部分是每劑410元，醫院部分是每劑

592元，我們只要求能收回我們預防注射的成
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兒科醫學會數次發文，政府均以「暫無預算」回應！

附件1
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附件1-1 疫苗施打成本—醫學中心
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附件1-2 疫苗施打成本—診所
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（(Jcmit2015)台灣防疫雲發展政策、經驗分

享與未來展望／莊人祥）

6. 人事成本上漲，民國86年迄今基本時薪上漲

3倍。（台灣勞動部 https://www.mol.gov.tw/1

607/28162/28166/28180/28182/28184/29016/）

7. 土地與房租費用上漲，近20年台中縣市漲幅

最高達346%（政大商學院信義房屋不動產

研究發展中心 https://www.ncscre.nccu.edu.

tw/node/638）

8. 水電費用上漲（台灣電力公司 /台灣

政府資料開放平臺h t t p s : / / d a t a . g o v. t w /

dataset/6064）

9. 台灣C D C對診所冷鏈要求逐年提高（疾

病管制署 /預防接種 /衛生專業人員工作指

引 https://www.cdc.gov.tw/Category/List/

tCJPCJ4I3Z2wKdkp85LdRQ)

10. 韓國疫苗執行費：不同年齡疫苗處制不

同，年齡越小、處置費越高（附件3）。

11. 台灣號稱醫療先進國家，他國能，我們一

定能！

基本上韓國、日本的給付約NT$660

到NT$1200等，他們在疫苗的處置費上政

府的給付約我們台灣六到八倍（附件4、

5）。

韓國的部分，2024-2025的流感，不

管是老人或小孩，孕婦的流感，他們的處

置費用跟其他一般疫苗一樣韓元$19619元

（兒童6歲以上），約NT$490元。

說明：

1. 疫苗施打成本方法學，根據聯合國建議文

獻。(WHO-led consensus statement on vaccine 

delivery costing: process, methods, and findings. 

BMC Med 2022 Mar 8; 20(1): 88.

2. 根據聯合國Unicef調查，中低收入國家每劑

疫苗immunization delivery costs (IDCs)大約

落在每劑全成本為0.75-9.45美元。(Costs of 

Vaccinating a Child - english.pdf (unicef.org))

3. 根據調查，中美洲宏都拉斯常規疫苗施打

成本，根據疫苗施打場所相關，約落在

US$ 25.55 to US$ 28.40 (Examining the cost of 

delivering routine immunization in Honduras. 

Vaccine 2015; May 7:33 Suppl 1: A53-9.

doi:10.1016/j.vaccine.2015.01.016.)

4. 根據調查，英國兒童疫苗接種預約的平均

費用為18.20英鎊（範圍9.71英鎊至25.97英

鎊），成人預約費用為14.05英鎊（範圍7.59

英鎊至20.88英鎊），其中75%用於工作人

員，24%用於設施費用，消耗品1%。(What 

is the cost of delivering routine vaccinations at 

GP practices in England? A comparative time-

driven activity-based costing analysis. Hum 

Vaccin Immunother 2019; 15(12): 3016-23.)

5. 台灣的公費疫苗自民國50年前後陸續引進，

兒童常規疫苗執行率（基礎劑）高達98%

（追加劑）高達93%，截至105年統計，兒

童常規疫苗8成由基層醫療院所施打，減

輕了13種流行疾病與2種癌症醫療負擔。
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附件-2

2025年第69卷第6期      台北市醫師公會會刊 7



附件-4

附件-3

日本的定期疫苗接種是依據《預防接種法》規定，由「市町村（地方政府）」做為主要執行單位負責實施。

疫苗接種的費用不屬於健保給付，而是由市町村另行撥款支付給醫療機構。

每個市町村會各自決定支付給醫療機構的報酬金額，國家則透過補助金的方式，提供資金支付給市町村。

再決定報酬金額時，市町村通常會與當地的醫師工會（醫師協會）進行協商，因此不同市町村的報酬金額可能會

有所不同。

基本上報酬金額的計算方式通常包括「疫苗成本+診察費+注射操作費」。
雖然診查費與注射操作費不屬於健保給付範圍，但會參考健保點數計算。

疫苗接種費用

疫苗接種費用以單獨接種為前提計算。最後金額會以下總和再加上5%消費稅。
1. 疫苗的建議零售價價格
2. 初診費2700日圓（若受眾者為六歲以下，則需額外加收嬰幼兒加成費750日圓）。
3. 操作費180日圓、
4. 生物製劑加成費150日圓

日本的預防注射與台灣不同之處，為了突顯地方政府的政策差異，中央會給一筆預算輔助金，但實際各疫苗的給

付是由各地方政府及當地醫師公會開會來決定。

所以，若某地區缺醫師他可以自行提升給付，吸引醫師充實醫療環境，進而吸引更多家庭來該區居住。

因為日本每個地區給付皆不同，下列以大阪地區資料做參考。以下金額皆為包含疫苗費用、接種費等所需費用的

總額。
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本文感謝：

• 台灣兒科醫學會疫苗小組/基層醫療委員會

主任委員麥建方主委提供診所成本分析。

• 台中榮總傅雲慶院長提供醫院成本分析。

• 方銀花醫師提供韓國疫苗給付政策。

• 台北醫學院張璽主任，王玲副秘書長提供日

本疫苗給付政策。

• 感謝台灣兒科醫學會王弘傑副理事長、歐良

修秘書長、陳銘仁副理事長、李旺祚院院

長、彭純芝理事、李勇理事。蔡梓鑫理事

長、林應然理事長、陳國俊理事、王建安監

事、及黃立心副秘書長等醫療前輩提供的資

訊。

三、結論：

預防接種是一項具有重大社會與健康價值

的防疫工作，也是一項公共衛生服務，現行的

疫苗處置費NT$100元不足以反應現實的注射

成本，更無法支撐疫苗政策的長期推動，適時

地調整預防注射的給付，是讓醫療永續及健康

持續經營的重要基石。

我們已經做了五十年公德，現在該由政府

做公德，期望建立完整、公平、有效可持續的

疫苗施打機制，守護全民的健康。

特別感謝：本文

第二作者：台灣兒科醫學會副理事長  王

弘傑醫師。

第三作者：台灣兒科醫學會基層醫療委員

會主任委員 麥建方醫師。
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