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精進中醫優質發展

策略

衛生福利部中醫藥司

107年5月11日

衛生福利部

報 告 大 綱

壹、精進中醫優質發展

貳、107年評鑑基準研修重點

參、衛生醫療業務聯合訪視作業
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衛生福利部

壹、精進中醫優質發展

二、
多元
醫療

優質
中醫

四、
品質
確保

促進特色
多元發展
 中西醫合作
 中醫日間照護
 中醫參與長期

照護
 中醫參與戒毒

治療

三、
健全
團隊

一、
系統性
訓練

確保優質
服務產業
中醫醫院評鑑
教學醫院評鑑
醫院評鑑

培育優質
中醫人才
 負責醫師訓練
 專科醫師訓練
 師資培訓
 技能測驗

擴增中醫
服務量能
 中醫輔助人員
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衛生福利部

年度
項目 年 年 成長率

受訓醫師 人 人

中醫負責醫師主訓醫院家數 家 家

附設中醫部門醫院家數 家 家

附設中醫部門醫學中心家數 家
家

(缺台大、成大、
新光、國泰)

醫院執業中醫師人數 人 人

 擴展醫院附設中醫部門家數、扶植更多中醫訓練基地

一、系統性訓練-負責醫師訓練
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衛生福利部

一、系統性訓練-專科醫師訓練

選定優先推動中醫專科醫師制度科別（內科、針灸科），並擬具必要文件

草案(訓練機構認定基準、訓練課程基準)。

確認相關文件(訓練機構認定基準、訓練課程基準及訓練審查基準)，並辦理

實地審查委員訓練。

1.補助2-4家教學醫院試辦選定專科訓練計畫。

2.進行部定專科醫師法制作業(修正「專科醫師分科及甄審辦法」、納入教

學醫院評鑑基準)。

106年度

107年度

階
段
性
規
劃

未來

 為培育實證科學研發、專科教學與急重症處置之能力
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衛生福利部

•6

台北市立聯合醫院
林森中醫昆明院區

林口長庚紀念醫院
(審視教案中心)

義大醫療財團
法人義大醫院

花蓮慈濟醫院

105年起逐年辦理「建置中醫臨床技能

測驗中心計畫」，計畫成果：

1.建置全台共5家技能中心。

2.制訂31道中醫臨床技能測驗題目及評

分表。

3.完成40個測驗教案、辦理10場臨床技

能評估測驗，共425名學員參與。

4.辦理指導醫師中醫臨床教學實務訓練

課程及指導藥師中藥臨床教學實務訓

練課程。

中國醫藥大學
附設醫院
(研訂規範中心)

一、系統性訓練-臨床技能測驗
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衛生福利部

一、系統性訓練-師資培育

項目

年度
指導醫師數 指導藥師數

(中醫師亦得取得)

103年 502 242

104年 620 218

105年
（效期2年）

458 174

106年 159 92

目前領有
合格證書
人數

617 266
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二、多元醫療-促進中醫多元發展(1/2)

中西醫
合作

中醫輔助醫療，
可有效緩解症
狀，並提升醫
療照護品質。

中醫參與
長期照顧

研究顯示藉中
醫藥之介入有
助於改善長照
使用者失眠、
憂鬱和排便不
順之情形，並
可使減輕長照
使用者與看護
者之身心理負
擔。
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衛生福利部

二、多元醫療-促進中醫多元發展(2/2)

中醫
日間照護

提供全方位的
治療照護模式，
改善臨床症狀
並提升生活品
質

中醫參與
戒癮治療

由此中醫參與
戒毒模式，可
有效改善病人
睡眠品質，此
外，病人對海
洛因渴藥程度
亦有降低之趨
勢。
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三、健全團隊-中醫輔助人員(1/2)

中醫師

朝中醫
專科醫師規劃

中醫醫療業務
(核心業務)

中醫輔助人員

建立教考訓用養成
制度

中醫醫療輔助業務
(含中醫傷科
-非核心業務)

人員

未來規劃

業務範圍
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衛生福利部

中醫傷科輔助人員評估計畫106年

• 釐清中醫師、中醫傷科輔助人員及民俗調理人員之業務範疇。

• 評估物理治療師及護理師進行傷科訓練，協助中醫傷科推拿後續

手法之可行性與提出具體訓練內容。

研擬中醫傷科輔助人員法計畫107年

• 調查實際執行中醫傷科之中醫師人數、佔全體中醫師總人數之比率

、地區分布及民眾傷科就診率等資料。

• 完成中醫輔助人員法(草案)初稿並規劃藍圖及評估可行性。

• 召開專家會議，以凝聚中醫界共識。

1. 達71.3%的
執業中醫師
認為應增設
中醫輔助人
員，協助處
理醫療業
務。

2. 未來將以
教、考、
訓、用方
式，規劃及
研擬中醫輔
助人員

共識

三、健全團隊-中醫輔助人員(2/2)
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四、品質確保-中醫評鑑沿革

第 28 條：中央主管機關應辦理醫院評鑑。醫療法

92
年

95
年

100
年

103
年

107
年

中醫醫
院暨醫
院附設
中醫部
門訪查

※首次中
醫醫院暨
醫院附設
中醫部門
評鑑

100年起
中醫師職類

併入
教學醫院
評鑑

104年起
中醫部門
併入

醫院評鑑

效期至107年12月31日止
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衛生福利部

四、品質確保-各類評鑑

評估
機制
內容

中醫醫院評鑑
中醫師職類
教學醫院評鑑
(須先通過醫院評鑑)

醫院評鑑
(醫院附設中醫部門)

辦理依據 醫療法第28條 醫療法第95條 醫療法第28條

開辦年份
(納入中醫)

95年
67年

(100年)
77年

(104年)

基準

(107年版)
經營管理篇
醫療照護篇
教學訓練篇
共84條

(106年版)
5.7節實習中醫學生
及5.8節新進中醫師

共14條

(106年版)
2.4章特殊照護服務

(醫學中心)共4條
2.4章特殊照護服務
(區域、地區醫院)

共3條

目前合格家數 4家 43家
(屬試評條文，
不影響評鑑結果) 13
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四、品質確保-歷年評鑑情形
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衛生福利部

報 告 大 綱

壹、精進中醫優質發展

貳、107年評鑑基準研修重點

參、衛生醫療業務聯合訪視作業
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貳、評鑑目的及申請類別

• 建立安全、有效、以病人為中心、適時、優質之中醫醫

療服務體制。

• 提升中醫醫療服務品質，強化中醫醫院業務管理，保障

民眾中醫就醫安全。

• 確保中醫師臨床訓練品質，提供選擇中醫醫療機構負責

醫師訓練場所。

評鑑目的

• 中醫醫院

• 醫院附設中醫部門

申請類別
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衛生福利部

貳、申請資格及申請院所

• 於本程序申請期限截止前，中醫醫院或具有專任中醫師4人以上且

未符合教學醫院評鑑申請門檻、並設有中醫部門之醫院（以下簡稱

醫院附設中醫部門），經審查符合醫療法及醫療機構設置標準規定

者，始得提出申請。

申請資格

• 台北市立聯合醫院林森中醫院區、中國醫藥大學附設醫院台北分

院、桃園長庚紀念醫院及高雄市立中醫醫院

103年合格名單

• 台北市立聯合醫院林森中醫院區、中國醫藥大學附設醫院台北分

院、衛生福利部新營醫院、高雄市立中醫醫院及佛教慈濟醫療財團

法人關山慈濟醫院

107年度申請院所
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貳、 107年評鑑基準研修重點

以「優化、簡化及日常化」作為改革方向：

– 保留病人安全、醫療品質相關，刪減非醫療核心項目，

整併評鑑基準重複之項目，並考量將作為負責醫師訓練

場所，由原2篇(經營管理及醫療照護)，新增1篇(教學訓

練)；條文由原196條，減少為84條。

– 與其他認證訪查重複者，予以免評。

– 參酌PFM（Patient-focused Method）概念，增加以

「受訓醫師」為焦點的查證方式。

– 評量方式修改為「符合」及「待改善」。

– 若條文涵蓋各醫事職類及強調醫療照護團隊的精神，調

整為「醫事人員…」，回歸共同性條文規範。 18
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衛生福利部

報 告 大 綱

壹、精進中醫優質發展

貳、107年評鑑基準研修重點

參、衛生醫療業務聯合訪視作業
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參、衛生醫療業務聯合訪視作業

 本部及附屬機關所辦理對於醫院評鑑/訪查(視)/認證等訪

視作業皆應包括在內。

 訪視原則將採「聯合行程」方式辦理，各主辦單位進行

之前置作業仍採獨立進行。

 醫院若當年度接受醫院評鑑，除新申請之評鑑訪查認證

或違規事項查核外，不會再接受其他訪查或認證。

 醫院及附屬機構所接受之評鑑項目以「評鑑週」方式進

行聯合行程整併，包含：

 醫院評鑑、教學醫院評鑑、中醫醫院評鑑

 一般護理之家及產後護理之家
20
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衛生福利部

參、整合同年度評鑑/訪查/認證聯合訪視

如：一般護理之家及產後護理之家評鑑

7月評鑑日

6月評鑑日 9月評鑑日

評
鑑
週

中醫
醫院
評鑑

醫院附
屬機構
評鑑

安排同週

辦理評鑑

107年評鑑行程整併說明
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參、評鑑週行程安排及通知

周通知 日通知 實地評鑑

7月9日(一)
〜

7月13日(五)

7月11日(三) 7月11日(三)

7月1日
(10天前)(5月底前) (6-9月間)

範例：

預計
時間：
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衛生福利部

感謝聆聽

敬請指教
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