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114 年度推動糖尿病醫療品質支付服務方案及代謝症候群防治

計畫之基層診所獎勵措施 

壹、依據：114 年度綜合保健工作計畫－推動慢性病照護網、推動慢性病預防管 

          理及健康促進整合。  

貳、目的： 

一、建構以「病人為中心」之糖尿病照護網絡，藉由糖尿病共同照護網內

專業醫事人員共同合作，提供病人包含診察、檢驗、衛教及追蹤等完

整的服務，以降低或延緩糖尿病患與併發症發生。 

二、透過參與代謝症候群防治計畫之基層診所，結合疾病前期之危險因子

防治，藉由醫療人員指導增進病人自我健康管理識能，期能達到慢性

病防治之目的，減輕後續健保醫療資源負擔並提升給付效率。 

三、鼓勵本縣基層診所加入【代謝症候群防治計畫】，共同提升本縣糖尿

病共同照護網照護品質，加強基層診所之責任，增進民眾之健康。 

參、 獎勵對象： 

一、本縣已加入健保署【糖尿病醫療品質支付服務方案】之基層診所。 

二、本縣已加入國健署【代謝症候群防治計畫】之基層診所。 

肆、預定獎勵及表揚時間：115 年 4-6 月。  

伍、實施方法： 

針對本縣已加入健保署【糖尿病醫療品質支付服務方案】及國健署【代謝

症候群防治計畫】之基層診所，結合疾病前期之危險因子防治，提升糖尿

病患加入糖尿病醫療品質支付服務方案及糖尿病患照護品質，分組評選，

予以公開頒獎表揚。 

(一) 基層診所組： 
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1. 第(1)~(6)組：函文得獎單位頒發獎狀乙紙及等值商品禮劵。 

2. 第(7)組：函文得獎單位頒發獎狀乙紙及等值商品禮劵。 

(二) 衛生所組：函文得獎單位頒發獎狀乙紙及等值商品禮劵。 

陸、評分方式： 

評核指標 評分計算 配分 

(1) 已加入糖尿病醫療品質支付服務方案之基層診

所，其糖尿病患加入方案之照護比率及成長率。 

照護率×0.8 

＋ 

成長率×0.2 

15 

(2) 基 層 診 所 糖 尿 病 人 尿 液 微 量 白 蛋 白

(microalbumin)之檢查率及進步率。 

檢查率×0.8 

＋ 

進步率×0.2 

15 

(3) 基層診所糖尿病人眼底檢查或眼底彩色攝影之檢

查率及進步率。 

檢查率×0.8 

＋ 

進步率×0.2 

20 

(4) 基層診所糖尿病人醣化血色素(HbA1C)之檢查率

及控制良好率(＜7.0%)。 

檢查率×0.8 

＋ 

良好率×0.2 

15 

(5) 基層診所糖尿病人低密度膽固醇(LDL)之檢查率

及控制良好率(＜100mg/dl)。 

檢查率×0.8 

＋ 

良好率×0.2 

15 

(6) 已加入糖尿病醫療品質支付服務方案且執行代謝

症候群防治計畫之基層診所之計畫管理人數。 
計畫管理人數 20 

總計 100 

(7) 未加入糖尿病醫療品質支付服務方案且執行代謝

症候群防治計畫之基層診所之計畫管理人數。 
計畫管理人數 

柒、評核指標說明： 

指標：（1）已加入糖尿病醫療品質支付服務方案之基層診所，其糖尿病患加入

方案之照護比率及成長率。 
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＊定義： 

照護率：已加入糖尿病醫療品質支付服務方案之基層診所，其加入方案之個

案照護率＝【已加入糖尿病醫療品質支付服務方案之基層診所，其

當年度申報糖尿病品質支付服務方案歸戶之病人數/已加入糖尿病

品質支付服務方案之基層診所，其門診主診斷前 3碼 250（ICD_9_CM）

或 E08-E13（ICD_10_CM）且 2次就醫日間隔≦90 天歸戶之病人數（依

健保署醫療品質資訊公開網之定義）】× 100％。 

成長率：已加入糖尿病品質支付服務方案之基層診所，其加入方案之成長率

＝【已加入糖尿病品質支付服務方案之基層診所，其（114 年度照護

率－113 年度照護率）/ 113 年度照護率】× 100%。 

指標：（2）基層診所糖尿病人微量白蛋白(microalbumin)之檢查率及進步率。 

＊定義： 

檢查率：基層診所就醫糖尿病人尿液微量白蛋白檢查率＝【當年度執行尿液

微量白蛋白檢查人數/就醫糖尿病且使用糖尿病用藥之病人數（依健

保署醫療品質資訊公開網之定義）】× 100％。 

進步率：基層診所就醫糖尿病人尿液微量白蛋白檢查進步率＝【（114 年度檢

查率－113 年度檢查率）/ 113 年度檢查率】× 100％。 

指標：（3）基層診所糖尿病人眼底檢查或眼底彩色攝影之檢查率及進步率。 

＊ 定義： 

檢查率：基層診所就醫糖尿病人眼底檢查或眼底彩色攝影檢查率＝【當年度

執行眼底檢查或眼底彩色攝影檢查人數/就醫糖尿病且使用糖尿病

用藥之病人數（依健保署醫療品質資訊公開網之定義）】×100％。 

進步率：基層診所就醫糖尿病人眼底檢查或眼底彩色攝影檢查進步率＝【（114

年度檢查率－113 年度檢查率）/ 113 年度檢查率】× 100％。 
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指標：（4）基層診所糖尿病人醣化血色素(HbA1C)之檢查率及控制良好率(＜

7.0%)。 

＊ 定義： 

檢查率：基層診所就醫糖尿病人 HbA1C 檢查率＝【當年度執行醣化血色素檢

查人數/就醫糖尿病且使用糖尿病用藥之病人數（依健保署健康保險

資料開放服務之定義）】×100％。 

控制良好率：基層診所就醫糖尿病人 HbA1C 控制良好率＝【當年度符合分母

條件之病人當中，其 HbA1C＜7.0%之次數比率/當年度該診所收

案對象登錄 HbA1C 之人次】× 100％。 

指標：（5）基層診所糖尿病人低密度脂蛋白(LDL)之檢查率及控制良好率(＜

100mg/dl)。 

＊ 定義： 

檢查率：基層診所就醫糖尿病人 LDL 執行率＝【當年度執行低密度脂蛋白檢

查人數/就醫糖尿病且使用糖尿病用藥之病人數（依健保署給予資料

之定義）】×100％。 

控制良好率：基層診所就醫糖尿病人 LDL 控制良好率＝【當年度符合分母條

件之病人當中，其 LDL＜100mg/dl 之次數比率/當年度該診所收

案對象登錄 LDL 之人次】× 100％。 

指標：（6）已加入糖尿病醫療品質支付服務方案且執行代謝症候群防治計畫之

基層診所之計畫管理人數。 

＊ 定義： 

1. 具成健資格且有執行之診所名單由國健署於 113 年 12 月份提供。(資料

統計日期依數據可取得日期為準) 
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2. 評分標準： 

計畫管理人數 配分 

計畫管理人數≧300 人 20.0 分 

200 人≦計畫管理人數≦299 人 16.0 分 

100 人≦計畫管理人數≦199 人 13.0 分 

60 人≦計畫管理人數≦99人 10.0 分 

50 人≦計畫管理人數≦59人 8.0 分 

40 人≦計畫管理人數≦49人 5.0 分 

30 人≦計畫管理人數≦39人 3.0 分 

20 人≦計畫管理人數≦29人 1.0 分 

10 人≦計畫管理人數≦19人 0.3 分 

計畫管理人數≦9人 0.1 分 

備註：依國健署提供當年(114 年)之計畫管理人數為基準。 

指標：（7）未加入糖尿病醫療品質支付服務方案且執行代謝症候群防治計畫之

基層診所之收案管理。 

＊ 定義： 

1. 具成健資格且有執行之診所名單由國健署於 113 年 12 月份提供。(資料

統計日期依數據可取得日期為準) 

2. 評分標準：依當年(114 年) 計畫管理人數為基準。 

備註：依衛生福利部國民健康署最新資料評核為基準。 

捌、獎勵措施（一）：針對上述第(1)~(6)項評核指標，分別評選基層診所組及

衛生所組予以頒獎表揚。 

參賽組別 獎項 獎勵 

基層診所組 

第一名 獎狀乙紙+等值商品禮券 10,000 元 

第二名 獎狀乙紙+等值商品禮券 8,000 元 

第三名 獎狀乙紙+等值商品禮券 6,000 元 
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第四名 獎狀乙紙+等值商品禮券 4,000 元 

第五名 獎狀乙紙+等值商品禮券 2,000 元 

衛生所組 

第一名 獎狀乙紙+等值商品禮券 5,000 元 

第二名 獎狀乙紙+等值商品禮券 4,000 元 

第三名 獎狀乙紙+等值商品禮券 3,000 元 

第四名 獎狀乙紙+等值商品禮券 2,000 元 

第五名 獎狀乙紙+等值商品禮券 1,000 元 

獎勵措施（二）：針對 114 年度健保署【糖尿病醫療品質支付服務方案】之醫

療院所中取微量白蛋白及眼底檢查(眼底彩色攝影)進步率

最多，基層院所組及衛生所組各乙名，予以公開頒獎表揚。 

參賽別 獎項 獎勵 

基層診所組 最佳進步獎 獎狀乙紙+等值商品禮券 2,000 元 

衛生所組 最佳進步獎 獎狀乙紙+等值商品禮券 2,000 元 

獎勵措施（三）：針對上述第(7)項評核指標，評選基層診所計畫管理人數最

多者，予以頒獎表揚。 

參賽別 獎項 獎勵 

基層診所 

第一名 獎狀乙紙+等值商品禮券 5,000 元 

第二名 獎狀乙紙+等值商品禮券 4,000 元 

第三名 獎狀乙紙+等值商品禮券 3,000 元 

第四名 獎狀乙紙+等值商品禮券 2,000 元 

第五名 獎狀乙紙+等值商品禮券 1,000 元 



 7

備註：  

1.資料來源：依據衛生福利部中央健保署醫療品質資訊公開網或衛生福利部

國民健康署最新資料評核為基準。 

2.統計期間：整年度資料；計算至整數，採四捨五入方法計算。 

3.為避免獎項重疊，第(1)~(6)已取得前五名獎者，恕無法領取「最佳進步獎」。 

4.本計畫經核定後實施，未盡事宜得隨時補充修正之。 

 

 


