
修正規定 現行規定 說明 

收費點數：100,000 

■編號88674T 

臉皮去皺術（顳部） 

Facelift Of The Temporal Lift 

註：本項收費點數包含手術費與一般

材料費，不含麻醉費、特殊藥品醫材、

住院及回診。 

收費點數：80,000 

 
1. 本項新增。 

2. 萬芳醫院因醫療業務需

求申請，業經115年第1

次市收會議審議同意新

增。 

第二章 特定診療/第七節手術/第十六項其他 

修正規定 現行規定 說明 

■編號88909T 

機器手臂人工關節置換輔助系統 

Robatic-Arm assisted 

Arthroplasty System 

註：本項收費點數包含儀器操作使

用技術費、儀器特殊材料費；手術

費（含一般材料費）及人工關節另

計。 

收費點數：250,000 

 1. 本項新增。 

2. 聯合醫院因醫療業務

需求申請，業經115年

第1次市收會議審議同

意新增。 

第二章 特定診療 /第十節麻醉費  

修正規定 現行規定 說明 

■編號96059T 

無痛鏡檢麻醉（胃鏡） 

Sedation/anesthesia for upper 

gastrointestinal endoscopy 

（gastroscopy/panendoscopy） 

註：本項收費點數已包含麻醉材料

費及藥劑費在內，不另計價。 

收費點數：3,000 

■編號96059T 

無痛鏡檢麻醉（胃鏡） 

註：本項收費點數已包含麻

醉材料費及藥劑費在內，不

另計價。 

收費點數：2,500 

聯合醫院因醫療業務需

求申請，業經115年第1次

市收會議審議同意修訂

英文名稱及收費點數。 

■編號96061T 

無痛鏡檢麻醉（大腸鏡） 

Sedation/anesthesia for lower 

gastrointestinal endoscopy 

（colonoscopy） 

註：本項收費點數已包含麻醉材料

費及藥劑費在內，不另計價。 

收費點數：4,000 

■編號96061T 

無痛鏡檢麻醉（大腸鏡） 

註：本項收費點數已包含麻

醉材料費及藥劑費在內，不

另計價。 

收費點數：3,000 

聯合醫院因醫療業務需

求申請，業經115年第1次

市收會議審議同意修訂

英文名稱及收費點數。 
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修正規定 現行規定 說明 

■編號96062T 

無痛鏡檢麻醉 （胃鏡、大腸鏡雙項

或經內視鏡逆行性膽胰管攝影術

（ERCP） 

Sedation/anesthesia for upper and 

lower gastrointestinal endoscopy 

（ gastroscopy/panendoscopy and 

colonoscopy ）  or endoscopic 

retrograde cholangiopancreatography 

（ERCP） 

註：本項收費點數已包含麻醉材料

費及藥劑費在內，不另計價。 

收費點數：6,000 

■編號96062T 

無痛鏡檢麻醉 （胃鏡、大腸

鏡雙項或經內視鏡逆行性膽

胰管攝影術（ERCP） 

備註：本項收費點數已包含

麻醉材料費及藥劑費在內，

不另計價。 

收費點數：4,500 

聯合醫院因醫療業務需求

申請，業經115年第1次市

收會議審議同意修訂英

文名稱、註及收費點數。 

■編號96096T 

單次使用個人拋棄式體溫維持系統

（成人） 

Single-use personal disposable body 

temperature maintenance system 

（Aldult） 

註：本項為治療處置費用，係經醫

師評估給予單次使用之個人拋棄式

體溫維持處置，含拋棄式溫毯等，

使用特殊藥品、醫材者，另行計收。 

收費點數：980 

 1. 本項新增。 

2. 萬芳醫院因醫療業務

需求申請，業經115年

第1次市收會議審議同

意新增。 

■編號96097T 

電子聽診連續呼吸音監控術 

Electronic Stethoscope Continuous 

Respiratory Monitoring 

註：本項為治療處置費用，係使用

電子聽診器連續評估病患鎮靜麻醉 

中呼吸音之處置，含一般耗材及正

音泡棉聽診貼片。 

收費點數：980 

 1. 本項新增。 

2. 萬芳醫院因醫療業務

需求申請，業經115年

第1次市收會議審議同

意新增。 

第三部牙醫 

 第三章牙科處置及手術/第六節兒童牙科 

修正規定 現行規定 說明 

■編號92412T 

氟化氨銀治療 

sliver diamine fluoride treatment 

註：本項收費點數包含治療處置費

與一般材料費。 

 
1. 本項新增。 

2. 萬芳醫院因醫療業務需

求申請，業經115年第1

次市收會議審議同意新

增。 
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