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113 年公務人員高等考試三級考試試題 

類科：公職護理師 

科目：公共衛生政策 

衛維妮老師 

 

一、我國全民健康保險是享譽國際的單一保險人制度，其係採用總額預算制度，請具體說明我國健

保之總額預算制度的實質內涵，分配決定及其法源依據。（25 分） 

《考題難易》★★★ 

《破題關鍵》全民健康保險總額預算 

《使用法條》or《使用學說》全民健康保險總額預算 

《命中特區》全民健康保險總額預算 

【擬答】 

總額預算制度是指付費者與醫事服務提供者，就特定範圍的醫療服務，如西醫門診或住院服

務等，預先以協商方式，訂定未來一段期間（通常為 1年）內健康保險醫療服務總支出（預

算總額），藉以控制醫療費用於預算範圍內的一種制度。台灣的總額支付制度在實際運作上

為支出上限制（expenditure cap，浮動點值），即預先依據醫療服務成本及其服務量的成長，

設定健康保險支出的年度預算總額，醫療服務是以相對點數反映各項服務成本，惟每點支付

金額是採回溯性計價方式，由預算總額除以實際總服務量（點數）而得；當實際總服務量大

於原先協議的總服務量時，每點支付金額將降低，反之將增加。由於固定年度預算總額而不

固定每點支付金額，故可精確控制年度醫療費用總額。 

總額預算設定主要由健保會協定年度總預算，以保險對象需求面向做整體考量，亦即將人口

的增加與老化、醫療服務成本的變動、新增給付項目（包含新醫療科技）、品質提升及整體

經濟等因素都納入考量；有非協商因素、協商因素、付費者意願及民眾負擔能力、非預期的

法令或政策改變因素等四大項。分配決定與協商因素較為相關，包含範圍如下： 

保險給付範圍或支付項目的改變：於新年度預期新增給付範圍或支付項目的改變（如高科

技及新藥等），對醫療費用的影響。 

醫療品質與保險對象健康狀況提升：為鼓勵提升醫療服務品質或促進民眾健康而允許增

加費用的幅度。 

其他服務利用及密集度的改變：因為自然成長率（保險對象人數及其人口結構的改變）已

反映部分保險對象就醫利用及密集度的改變，故此處採用「其他」醫療利用及密集度改變

造成的影響。其可考慮項目如下： 

醫療資源缺乏地區因醫療資源增加後，該地區保險對象利用率或服務密集度的提升。 

反映因醫療科技、診療型態或就醫型態的改變，對醫療費用的影響。 

疾病發生率的改變對醫療費用的影響。 

另外亦會參考醫療網計畫分配地區預算，以促進醫療資源合理分布及醫療社區化。 

法令依據主要為健保法第 61條： 

健保會應於各年度開始三個月前，在前條行政院核定之醫療給付費用總額範圍內，協議訂

定本保險之醫療給付費用總額及其分配方式，報主管機關核定；不能於期限內協議訂定時，

由主管機關決定。 

前項醫療給付費用總額，得分地區訂定門診及住院費用之分配比率。 

前項門診醫療給付費用總額，得依醫師、中醫師、牙醫師門診診療服務、藥事人員藥事服

務及藥品費用，分別設定分配比率及醫藥分帳制度。 

第一項醫療給付費用總額訂定後，保險人應遴聘保險付費者代表、保險醫事服務提供者代

表及專家學者，研商及推動總額支付制度。 

前項研商應於七日前，公告議程；並於研商後十日內，公開出席名單及會議實錄。 

第二項所稱地區之範圍由保險人擬訂，報主管機關核定發布。 
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二、健康是基本人權，惟健康不平等仍普遍存在於世界各國，臺灣亦不例外。依內政部統計，106 

年原住民族平均餘命較全國少 8.17 歲。另依衛生福利部與原住民族委員會統計資料顯示原住

民族與全體國人的生命與健康仍有相當落差。為改善原鄉健康不平等，衛生福利部自 107 年

推動「原鄉健康不平等改善策略行動計畫」，精進原鄉醫療照護模式，至 110 年原住民族平均

餘命較全國差距已縮短為 6.94 歲。請說明「原鄉健康不平等改善策略行動計畫」係透過 10 項

行動計畫以達成建構 3 大目標。請說明這 10 項行動計畫及欲建構的 3 大目標為何？（25 分） 

《考題難易》★★★★ 

《破題關鍵》原鄉健康不平等改善策略行動計畫 

《使用法條》or《使用學說》原鄉健康不平等改善策略行動計畫 

《命中特區》部分健康不平等 

【擬答】 

  原鄉健康不平等改善策略行動計畫欲建構的三大目標為 建構健康的部落、 建構健康

的家庭及 培養健康的個人。，期望達成總體目的為二： 改善原住民生活品質； 縮短原住

民健康不平等。 

為達成上述三大策略目標及二大總體目的，十項行動計畫為 

原鄉地區養成公費生培育 

部落健康營造計畫 

原鄉醫療資源提升計畫 

原鄉論人計酬試辦計畫 

高風險孕產婦健康管理試辦計畫 

菸酒檳防制試辦計畫 

原鄉事故傷害防制試辦計畫 

原鄉三高防治試辦計畫  

原鄉消化系癌症防治  

山地原鄉結核病主動發現計畫 

 

三、為了因應人口快速老化，衛生福利部將「建置優質長照體系，完備長照服務資源」列為施政計

畫重點之一。請問符合長期照顧服務對象的資格為何？如符合失能等級，則個案管理員擬定之

照顧計畫，可給付那些服務項目？（25 分） 

《考題難易》★★ 

《破題關鍵》長期照顧 

《使用法條》or《使用學說》長期照顧 

《命中特區》長期照顧 

【擬答】 

  長照服務對象為經各縣市長期照顧管理中心評估，符合長照需要等級 2級以上者，並符合

下列之一：65歲以上老人、55歲以上原住民、50歲以上失智症者、失能身心障礙者。 

  經各縣市長期照顧管理中心評定長照失能等級 2~8級，依據個案管理員擬訂照顧計畫，提

供四大給付，包含： 

照顧及專業服務 

  照顧服務主要為透過居家服務、日間照顧中心、家庭托顧等服務，提供身體與日常照顧

服務 

  專業服務則是由專業醫事及社工人員如物理治療師、職能治療師、語言治療師、護理師、

營養師、心理師等，針對自我功能提升、飲食、護理、困擾行為等提供個案及照顧者專業指

導 

交通接送 

提供就醫及復健交通接送服務 

輔具及居家無障礙環境改善 

如果家人有輔具或是居家環境需要裝設扶手、移除門檻等改善工程，都可以申請 

喘息服務 
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家中主要照顧者若需要休息，可以申請喘息服務，讓長輩到日間照顧中心、巷弄長照站、住

宿式機構，或是請照顧服務員到府協助照顧 

 

 
四、請說明何謂世界衛生組織倡議的「全民健康覆蓋（universal health coverage, UHC）」？請說明

UHC 有那三大層面？（25 分） 

《考題難易》★★★ 

《破題關鍵》全民健康覆蓋 

《使用法條》or《使用學說》全民健康覆蓋 

《命中特區》全民健康覆蓋 

【擬答】 

  世界衛生組織倡議的「全民健康覆蓋（universal health coverage, UHC）」意味著所有人都

可以在需要的時間和地點受益於優質的醫療服務，而不會遭受經濟困難。要達到全民健康覆蓋，

有 3個關鍵層面： 

獲得健康服務：每個需要服務的人都應該獲得服務，而不僅僅是那些有能力支付服務費用的
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人。  

財務風險保護：人們不應該陷入支付治療和照護的債務。  

服務品質：服務應充分、有效。 
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