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行政院衛生署

99年度「加速診所實施電子病歷推廣案」
需求說明書
Accelerating the Implementation of Electronic Medical Records for Clinics

注意：投標時免附本需求說明書，惟廠商如擅改需求說明書內容而據以投標者，所投之標為不合格標。


中 華 民 國 99年 5 月

行政院衛生署委託辦理
99年度「加速診所實施電子病歷推廣案」
需求說明書
1、 計畫概述：
一、背景說明

因應未來醫療e化的需求，於93年4月28日修正「醫療法」第六十九條明定：「醫療機構以電子文件方式製作及貯存之病歷，得免另以書面方式製作」，爰依上開規定訂定「醫療機構電子病歷製作及管理辦法」，於94年11月24日發布，並於97年12月25日及98年8月進行修正，而「醫事憑證收費標準」亦於95年2月13日發布。凡符合本辦法規定者，得免另以書面方式製作及儲存病歷。
本署已陸續於95年度輔導10家西醫診所、96至97年度繼續擴大辦理推廣至80家以上西醫診所，本年度亦另案辦理「牙醫診所」電子病歷推動。今為加速推廣西醫、中醫及牙醫診所(以下統稱診所)電子病歷之應用，確實符合「醫療機構電子病歷製作及管理辦法(以下簡稱本辦法)」各項條款之規定，於本年度將加速提升診所電子病歷實作家數至2,000家以上，特辦理本實作推廣案。
二、文件目的

本徵求計畫書說明文件之目的，係向投標廠商說明本署「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」之需求與期望，俾供投標廠商據以提出符合本案需求之計畫書。
三、計畫目標
推廣完成國內2,000家以上診所（包含西醫、中醫及牙醫診所），符合「醫療機構電子病歷製作及管理辦法」各項條款規定。

四、採購金額：新台幣6,000萬元整。
2、 計畫執行工作內容：
本專案需求包括下列事項，惟承包廠商應對使用者實地進行需求訪談，實際作業需求以本署確認之需求規格書為準；另承包廠商對於本文件需求內容若有疑慮或爭議時，本署具有解釋權。

一、作業需求

(一)投標廠商需熟悉本辦法內容及現行修法情況，並瞭解診所資訊系統製作電 子病歷之流程。

(二)輔導2,000家以上診所實施電子病歷：

1．本案所推廣之對象，係指醫療法第12條所稱之診所。

2．推廣診所應包含中醫、西醫及牙醫診所，惟曾接受過本署診所電子病歷推廣專案補助之診所(附件1)不得納入計算。

3．甄選應秉具公平、公正、公開之原則，並甄選合理適當之診所比例分布於健保六大分區及中醫、西醫(包含各類專科別)、牙醫診所及各家資訊廠商等。於甄選前，應擬具「甄選原則」供本署審查，通過後始得辦理。

4．保固期間內仍需確保本案推廣診所在符合本辦法規定下，持續使用電子病歷；若有退出，則需於1個月內以其它家診所替代，並副知本署。

5．使診所病歷符合「醫療機構電子病歷製作及管理辦法」（以下簡稱本辦法）規範。

6．需由診所「負責醫師」簽署建置完成確認書。

(三)本案所需「電子病歷查驗系統」至少應具下列功能

1．查驗程式之設計，應包含查驗診所電子簽章及時戳之正確性，並具檢視及列印電子病歷之功能，以方便未來衛生稽查人員參考之用。

2．本系統需支援Windows及Linux作業系統環境，並可自我驗證系統程式是否曾遭竄改。
3．本程式需支援多種加密演算法。

4. 查驗系統之設計應參考本署所公告最新電子病歷檔案取出供查驗之相關格式。

5. 查驗程式應開發網路版本及單機安裝使用等兩套版本，分述如下:

 (1)網路版查驗程式及網頁規劃：

a.承包廠商應撰寫驗證可供上傳電子病歷檔案之網頁驗證程式，並供各衛生稽查單位可上傳電子病歷檔案供驗證。

b.應具備帳號密碼管理功能，可紀錄使用者查驗紀錄，並具查驗紀錄資料統計分析及匯出之功能，網頁應具美編、並設有公告區(可供本署不定期發布及管理相關訊息)、檔案下載區、網頁管理者頁面及Q&A專區等。
c.網站開發完成後，於專案執行期間，應由廠商負責後續相關增修及維護管理，並可由本署電子病歷專區(http://emr.doh.gov.tw)聯結至該網以增加使用率；專案結案前，網站應移置於本署機房，並應確保網頁相關程式無資安漏洞，及經本署確認可運作後，完成移交。
d.網站應設網頁公告已報備實施電子病歷之診所名單，該名單須與本署醫事系統介接並達即時更新，相關介接費用由本案支付。
(2)單機版本驗證程式應可獨立安裝於筆記型電腦，供衛生稽查單位實地查驗時使用。
(四) 本案所需「電子病歷系統」至少應具下列功能

1．開發工具應採用目前主流語言(如Java、.Net等)，並可支援3種以上資料庫，中文編碼方式採用Unicode。

2．電子簽章(支援金鑰1024及2048位元)及本辦法所稱「有保持資訊系統時間正確之機制」，應以本署核發之醫事憑證IC卡與時戳為之。

3．病歷資料格式應參考本署所公告之電子病歷單張標準進行設計，若有增刪或修改意見，應遵循本署電子病歷標準管理系統之維護機制。

4．本系統需支援Windows及Linux作業系統環境，並可自我驗證系統程式是否曾遭竄改。

5．「使用者帳號管理」所需功能，如下：

(1)提供權限控管功能：以角色為基礎的權限設定，需可將單一功能或功能群組指定給使用者及群組。

(2)可設定各角色或帳號之查詢病歷範圍(如診所別、病歷單張或限特定人員可調閱)。

(3)具帳號新增、停用、復用、刪除、審查及忘記密碼處理..等相關功能。

(4)可設定「群組、帳號」之自動生效及停用時間。

(5)可設定以「帳號」或「限憑證(人員類)」登入。

(6)可查詢使用者操作紀錄，至少需記錄使用者登入(含成功及失敗)與登出、操作程式(含存取、增刪、查閱、複製(匯出)、列印等)，其執行人員、時間及查閱內容等歷史紀錄。

(7)亦支援自然人憑證(MOICA)卡進行身分認證。

6．系統及資料安全之機制，至少需符合本文件「貳、計畫執行工作內容/四、安全需求」第(二)至(十四)項要求。

7．公告欄功能：

(1)訊息應包括有「主旨、內容、附件(多筆)、發布時間及發布者、可閱讀者」，並可查詢歷史紀錄。

(2)具多組公告欄，如登入頁、系統公告區、法規公告區..等，並可設定資料上下架期間。

(3)發佈者可依其需要，定義登入之使用者角色可見資訊。

8．配合健保資料調閱、匯出與查詢之需求
(1)病歷資料調閱及查詢條件至少包括「姓名、身分證號碼、就醫期間、電子病歷產製日期、病歷單張、健保費用申報日期、健保費用申報號碼等」。

(2)病歷資料之匯出應可符合健保抽審病歷之流程，設計抽審序號及診所病歷序號之對照轉換程式，以供診所順利匯出電子病歷供健保抽審使用，匯出檔案應考量可使相容健保局及衛生局現有系統，並利於閱讀及驗章之格式（如PDF加註簽章格式），其格式並須經本署確認後始可上線使用。

9．病歷資料之修改內容應可完整呈現，並得隨時列印或取出供查驗。
(1)各項病歷資料之增或修均需進行記錄，異動之資料可採「欄位」為單位紀錄顯示，採用具結構化及層次之資料安排展現歷史追蹤修訂(時間、修改者及修改前內容)紀錄，資料可選擇呈現最新內容及完整修改歷程；或採單張方式設計儲存，則需保留各修改版本之歷史單張，並可於完整呈現之病歷上顯示版本修改次數等資訊，並可聯結呈現各修改版本。

(2)資料之匯出供查驗之功能，必需產出包含病歷明文及簽章(Hash code)；另病歷匯出之方式，應使實作診所具備可將電子病歷檔案匯出燒錄成光碟之軟硬體設備（至少須包含燒錄機及燒錄軟體），便於未來衛生稽核人員，實地要求診所匯出電子病歷檔案使用。

(3)匯出之對象，需可使用前項「資料調閱與查詢」之查詢條件，以個案或整批匯出；並保留匯出紀錄及供使用者登打匯出之原因。

10．統計分析及操作紀錄報表：

    以下均指由系統管理者或具權限之使用者，於本系統功能可直接產出，不需再經其它人員協助即可獲得。

(1)主機硬體效能及網路流量使用監控統計表及清冊(含CPU、RAM、HD、使用人數、網路流量..)，並可依特定時間或期間產出統計表及清冊。
(2)提供使用稽核記錄及查詢功能：以記錄使用者登入時間、IP、操作項目等。
(3)病歷統計表乙式：需提供10個以上維度及篩選條件。

(4)病歷清冊乙式：資料匯出至少需具有10個篩選條件。

11．診所資訊系統端應提供病歷製作者，有即時、整批簽章之功能；系統使用者有未完成製作之電子化病歷時，應於適當時間點及方式進行警示。

12．資料儲存必需具有容錯機制(如採RAID1建置)，並可容許磁碟故障而不導致資料毀損等機制設計。

13．資料儲存設備必需進行硬體加密實體儲存，避免磁碟丟棄或失竊時資料洩漏。
14．診所資訊系統端可以上傳附加檔案(不僅限影像)，且於電子病歷產生時，可併同進行簽章加註時戳及儲存於本系統。

15．可自動連線至遠端之「版本控制伺服器(本案建置，含所需之必要軟硬體)」，更新為最新版本之程式。

(五)電子病歷資料交換需求

1．應採用本署區域平台或自行建置一套資料交換機制，使本案建置之2,000家診所所產出之電子病歷檔案複製檔，可透過該機制進行資料傳遞，便於未來病人進行轉診轉檢時，經由病人同意後，可達病歷快速交換之目的。

2．需可進行轉診轉檢資料交換，並可將資料傳遞至本署「轉診轉檢資訊管理系統」。

3．前述資料交換機制，可使用本署既有之區域醫療資訊平台所提供之功能與服務進行。本署可提供得標廠商該平台與系統之使用、維護、增修及營運之權利；惟承包廠商仍可另提出(含新購軟硬體設備；財產歸本署所有)相同或較優之架構及規格，並於預算分析表中詳盡合理編列相關經費。

4．有關電子病歷檔案資料交換機制，承包廠商應配合本署電子病歷交換環境之發展進行相關系統調整。

5．不論診所之型態(西醫、中醫、牙醫)，交換之資料均需可互通，並可以病人身分證字號進行檔案歸類，及查得病歷資料來源等設計。

6．診所資訊系統端，應於適當時間點及方式進行提示，與快速調閱該筆資料之功能。

7. 為保障病人隱私，病人於電子病歷進行跨院交換時，系統應具備使病人有權選擇揭露或隱匿其電子病歷部分欄位之設計。

8. 為提供病人可攜電子病歷檔案光碟，電子病歷系統應可依病人之需求，依電子病歷取出格式匯出檔案並燒錄成光碟之軟硬體設計，該光碟內容應至少包含電子病歷加註簽章之相關檔案、閱讀軟體(含驗章功能)及檢視電子病歷檔案程式等，該光碟內電子病歷檔案內容並可經由跨院交換後再匯入本案所開發之電子病歷系統資料庫中。
9. 本案結案前，應提交診所電子病歷與醫院互通之系統架構可行性分析及規劃方案書。

10.本案結案前，應提交診所電子病歷採用雲端技術之可行性及效益分析（應包含法規面、技術面及安全面等分析面向）。

 (六)辦理「衛生主管機關查核診所實施電子病歷方式教育訓練」

1．對象：行政院衛生署中央健康保險局及各分局、各縣市政府衛生局

2．內容：使稽核單位，具有查驗診所是否確實實施電子病歷之能力，並製作「衛生主管機關查核診所實施電子病歷標準作業流程書」。

(1)教導如何逐條依據法規查驗本案實作診所。

(2)教導由系統取回電子病歷檔案(包含加註簽章時戳之影像及文字資料）後，使用查驗程式調閱及查驗。

3．場次：於健保六分區至少各辦理一場。可參與學員數量，需能含上述「對象」之機關3名以上業務承辦人員。

4． 為供未來稽核人員於診所端可即時查驗電子病歷檔案，得標廠商至少須採購10台筆記型電腦（財產歸於本署; 筆記型電腦其規格為顯示器11吋以上，包含電池總重1.5公斤以下，記憶體4G以上，並附光碟讀取燒錄設備），以供對於本案進行教育訓練時使用。

本案進行教育訓練前，應於前項筆記型電腦中安裝完成至少5家不同廠商（應包含中醫、西醫、牙醫診所）之HIS（至本案保固期滿前，本署並具有使用權）及電子病歷系統，及其相對應之查驗系統，以供本案受訓人員進行模擬診所實地查驗，及本案驗收時使用。 

5．提供設備、教材(含操作手冊及影音教學檔)及助教乙名。

6．地點：應以距離當地火車站(自強號停靠站)、高鐵或捷運站需為20分鐘內之步行路程為原則。

7．教育訓練應於系統整體開發完成，並參與對象先行溝通教育訓練內容後，提出教育訓練計畫，經本署同意後實施(本署得實際情形彈性調整)。

(七)辦理「診所推廣說明會」及「資訊系統廠商技術說明會」

1．對象：診所推廣說明會（每場說明會應至少20家以上診所參與，除東區外，其他場次參與人數應達50人以上）、資訊系統廠商技術說明會（每場說明會應至少5家以上廠商代表與會）。

2．內容：本案推動說明及系統運作方式。

3．場次：「診所推廣說明會」及「資訊系統廠商技術說明會」於健保六分區，至少各辦理一場。

4. 對於資訊系統廠商，應至少提供本系統架構及運作模式之技術性說明，以提升資訊系統廠商電子病歷系統設計之能力。

(八)提出「診所實施電子病歷標準作業程序書」

1.目的：供未來欲實施電子病歷之診所，可比照本案推動案例施行為原則。

2．內容：

(1)如何安裝電子病歷系統。

(2)逐條說明如何符合本辦法之各項規定。

(3)如何向稽核單位舉證說明。

(4)應包含如何以本署醫療憑證管理中心簽發之醫事憑證IC卡進行簽章及加註時戳之作法。

(5)本辦法以外之相關法規規範及實作診所與人員之責任。

(九)客服諮詢服務

自系統上線後起至保固期終止，每日(含例假日)提供實作診所（包含日、夜診）操作諮詢。

(十)臨時性增修需求：

電子病歷系統與查驗程式功能，本署保留可提出(含保固期間)本需求文件範圍以外之臨時性增減系統功能需求二人月。

(十一)駐署服務需求

得標廠商應提供1名所屬員工於本署指定場所駐點服務。
(1)服務期間：簽約後一個月內進駐，至本案保固期限屆滿為止。
(2)任用資格條件：
1．應為承包廠商之正式員工(須檢附勞健保申報資料），並享有該廠商之正式員工應有之福利。
2．應為公共衛生醫療相關科系畢業，並具有5年以上公共衛生醫療領域資訊專案相關工作經驗，及接受過專案管理相關課程訓練。
3．該人員須經本署同意後始得任用。
(3)指派及異動：
1．承包廠商更換該人員，應於異動生效日至少14日曆天以前檢附交接人員之詳細資料，以書面通知本署核備，交接人員應於異動生效日向本署報到。
2．該人員發生出勤狀況不良、配合度不良或技術能力不足等情形且情節重大者，本署得通知承包廠商限期撤換。
(4)差勤：
1．該人員應依本署現行相關規定之上班時間出勤。
2．本署得於駐點場所提供刷卡機及識別證磁卡供該人員記錄出勤情形。
3．該人員之請假之許可，由本署審核。於本署同意後副知承包廠商；請假日數逾3個工作日時，本署得要求廠商安排代理人。
4．需配合本署業務需要加班、公出、出差、進修或出席各項研討會議等，其所衍伸之加班、差旅(含交通與住宿)費、膳雜費及進修相關費用(原則駐點期間不超過新台幣15萬元)。本項費用採實支實付方式給予，出具相關證明文件後，承包廠商於每月經常性薪資外另行支付。
5．該人員應給予特別休假日數，依照其個人相關工作總年資對照之勞動基準法第38條規定日數，且不限需於「同一雇主或事業單位」之規定。
(5)工作項目
1．協助本署進行專案管理工作監控管理性質業務，不參與專案執行面工作。
2．提供技術支援、問題諮詢服務。
3．本專案及其他本署工作事項有關之溝通、協調與配合等工作。
(6)薪資給付標準
1．每月經常性薪資給付標準(不含年節獎金及紅利) 不得低於「行政院衛生署各類聘用人員薪點表(計畫名稱：資訊中心業務；薪稱：管理師；每年度應以聘用人員實際資歷，調整計給薪資為原則)」。
2．年節獎金給付原則、時程及支付額度標準原則比照承包廠商正式員工規定，但不得低於本署規定(現行規定為前項每月經常性薪資*1.5倍)。
二、專案管理需求

(一)投標廠商於建議書中，須依據「附錄四、專案成員基本資料表」提供專案小組成員之學經歷、專長、負責本專案之工作項目及工作內容..等，以作為投標廠商評選之參考。

(二)承包後應成立專案小組負責本專案之各項需求規劃、協調、分析、設計、測試及諮詢工作，並就專案規劃、專案監控、專案測試等部分，規劃專案管理工作據以執行。

(三)專案成員或團隊中，若具有合作廠商或顧問，需於建議書中檢具「附錄六、合作意願書」，未檢具時，該人員(機構)不列入評比。

(四)專案規劃：本專案合約簽訂後7個工作日內，承包廠商應交付專案管理計畫書，主要內容至少應包括下列項目：

1．專案整合管理。

2．專案範疇管理。

3．專案時間管理：含工作分解結構(WBS)及各工作包。

4．專案成本管理。

5．專案品質管理。

6．專案人力資源管理。

7．專案溝通管理。

8．專案風險管理。

9．專案採購管理。

(五)專案監控：承包廠商應就下列原則，提出專案監控之作法及相關工具，以掌握專案執行情形：

1．本署將成立「專案監控小組」，成員包括本署業務單位、本署相關單位代表及外聘專家學者，就專案交付物(含系統功能、書面和電子檔..等)進行審查。

2．專案期間應於每月5日前(遇例假日及延後一日)提交前一個月及下一個月「專案執行工作報告」，內容應包括工作執行項目、經費使用情形、執行人員、預定完成日、實際完成日、執行現況說明等項目。

3．承包廠商應依本署要求由專案經理率專案成員1人以上至本署進行專案簡報會議，簡報內容除概述專案執行進度、問題及建議解決方案外，並與原提供之專案管理計畫書進行比較(各專案會議所需相關文件及器材，概由承包廠商負責印製及準備)。
4．專案執行過程除本署所訂定之「交付產品項目與時程」之里程碑外，應另設立檢核點(至少3個)，以作監控及檢核，若執行進度有所不符且可歸責於廠商者，本署得納入逾期違約項目。
5．透過管理機制控管軟體開發過程之相關文件版本及需求變更等，確保本專案之品質。

(六)專案測試：承包廠商應擬定測試計畫書，內容包括單元測試、功能測試、界面測試、壓力測試、安全性測試(含滲透測試)、績效測試、整體測試及使用者測試等，以達成完善的軟體測試及驗證程序。

(七)專案成員

1．為確保專案品質，投標廠商應成立專案工作小組，並於建議書中述明專案各工作小組之成員、資歷及運作方式(含合作廠商人員)。如結合相關領域機構共同執行本專案，須於建議書中載明分包契約，並應規劃人力支援之任務範圍。

2．投標建議書應詳列專案團隊各成員擔任之角色，至少包括專案經理、品質保證人員、測試人員、系統管理人員、系統分析人員及程式設計人員。

3．專案經理於專案過程中非經本署公函同意不得更換，另每更換一位專案經理，不論任何原因(可排除因天災或事變等不可抗力或不可歸責之事由，即契約書第11條第5項第1~12款情事)，承包廠商需額外提供系統功能臨時增修需求1人月(即22人日)，若本署無臨時性增修需求時，則扣除等值之支付款；另專案成員更換時，若更換率超過25%(以建議書為基準)，比照上述規定辦理。

4．投標廠商得標後，於專案啓動會議前須先提交與建議書相符之專案工作小組成員相關資料（含學經歷背景及任職證明文件、健保卡正面影本、職責及聯絡電話及電子郵件等，及保密契約書送本署審核。

5．承包廠商建議書已載明有分包予其他廠商情事，應於專案啓動會議前將分包契約報備於本署；若於專案執行期間，擬進行分包者，需經本署同意後，始得為之。惟承包廠商對分包廠商履約部分，仍應負完全責任。

(八)承包廠商應由專案經理率專案成員1人以上準時出席專案會議，不論任何原因(可排除因天災或事變等不可抗力或不可歸責之事由，即契約書第11條第5項第1~12款情事)，凡未依開會通知單要求之會議開始時間前到達會場或專案經理未出席者，本署得扣懲罰性違約金。

三、強制性需求

(一)由投標廠商以正式機關章蓋妥投標文件向本署提出申請，由個人名義申請者概不受理。
(二)本專案執行時如需其他單位（機關）配合，應於申請計畫前請該單位（機關）核章。未經過本署事先同意，本署不提供或代申請計畫執行所需之資料，投標廠商需自行處理。

(三)執行本專案時如發生錯誤或資料漏失，經確認屬於得標廠商責任者，應由得標廠商負責更正；另損及他人權利義務得標廠商亦須負責。

(四)承包廠商未依合約相關文件執行者，經本署且經本署限期要求改善未果者，本署得終止全部或部分合約，已支付之款項予以追回，承包廠商不得要求任何賠償。
(五)本專案合約結束後(含保固期)，應提交移轉計畫書，並與新承包廠商辦理交接(含設備轉移、系統開發相關文件交付、系統管理與架構、最新程式原始碼及系統完整備份)，交接期間為本署簽定新年度合約當月，並於交接後至少二個月內需提供新承包廠商諮詢服務。若次年招標延誤，承包廠商需繼續提供服務，維護費用依本案契約價相關工作項目之價格分析計算，期限為三個月。
(六)本案所提臨時性增修需求，自本署通知日(含E-mail)起第三個工作日起算，每工作日進度不得低於0.5人日(若有多項需求同時進行時，以每工作日總計至少完成1人日之進度)。

(七)本文件所述各項需求範圍，如有模糊之爭議，本署具有解釋權。
四、安全需求
(一)承包廠商對業務上所接觸之資料，應視同機密文件採必要之保密措施，承包廠商及人員均應依本署規定填具保密切結書及保密契約書(如附錄二)，任何因承包廠商人員洩密所致之賠償及刑事責任，概由承包廠商負責，並提報公共工程委員會為不良廠商。

(二)保持系統各項交易之完整性，若在異動資料過程中失敗，能終止異動，並復原成異動前狀態，並需顯示適當訊息。

(三)程式增修需做好輸入查驗（Input Validation），對於使用者輸入的資料，做適當的過濾與處理，對於輸入資料之長度、型態、特殊字元、特殊指令等，確實的加以檢核過濾。

(四)使用者使用Web應用系統之各種資源（如服務請求、檔案檢索、資源管理等）， 均需要嚴格的身分管制(Authenticaion)程序，透過適當的授權程序後(Authorization)， 並保證所有的用戶動作，有明確的責任管制(Accountability) 與稽核軌跡。

(五)需有適當的系統異常或錯誤之管理（Error Handling），以防止系統資訊洩密、阻斷服務、系統癱瘓等狀況發生。

(六)需有適當的系統組態設定，以保障系統安全。於應用程式佈署階段，應就相關之網路服務、作業系統等所可能產生的安全問題提出因應計畫。

(七)廠商應確保其開發之程式絶無留有任何形式之系統後門，以免危害未來系統及資訊安全。

(八)本專案所使用設備之作業系統或相關軟體工具發現安全漏洞(以行政院國家資通安全會報為基準)時，由本署通知後，廠商必須無條件進行修補並於一週內研擬修補之評估報告(必要時需配合修改所開發之程式，及更新所提供之系統工具版本)，經本署同意後依規定時程(原則上為二週內)完成相關修補作業。

(九)需有整體系統備援機制訂定回復程序，詳細說明系統(含使用之軟體、應用系統、系統內登錄之資料等)毀損之回復措施，系統如遭逢重大天然災害或人為意外時，能迅速重建系統及還原所有資料。

(十)系統安全機制須整體考慮實體安全、軟體安全及資料安全。各流程須考量資料安全性及交易正確性，於各種不同使用者溝通管道上，規劃適當之安全性協定，以完整地保護各項交易不被盜取、竄改，並杜絕發生系統被入侵之行為。

(十一)對於使用者的密碼、交易資料、交易過程產生之敏感資料等，進行適當的保護與管理。

(十二)需提供Change log、系統Error log 及Access log，記錄系統及人員使用情形，承包廠商並應維持系統正常運作。
(十三)封包傳遞、遠端管理或監控均必須使用加密連線(SSL)，所有主機不准直接對外開放未加密的遠端桌面協定之連線(RDP, VNC..等)。

(十四)系統上線前及保固期間按季向本署申請檢測，必需通過本署資訊安全服務案提供之主機系統、網頁程式及原始碼檢測..等弱點掃描，並完成修正。
五、智慧財產權歸屬

(一)承包廠商為本專案所有開發及製作之有關文件及資訊系統著作權、所有權、智慧財產權均屬本署所有，並需放棄著作人格權，本署享有複製、散播、新增、修改、刪除等一切權利。承包廠商非經本署公函同意，不可任意使用及掛名。

(二)承包廠商交付之本專案相關軟體項目中如包含第三者開發之產品，應切結保證，並提供授權證明文件，以證明軟體使用之合法性（以符合中華民國著作權法規範為準），並提供手冊、磁片或光碟片，若發生侵害第三人合法權益時，由承包廠商負責處理，並承擔一切法律責任。承包廠商如有隱瞞事實或使用未授權軟體之行為，致使本署遭致任何損失或聲譽之損害時，承包廠商應負一切損失賠償與責任，並放棄法律之先訴抗辯權。
(三)承包廠商交付之本專案相關硬體設備及套裝軟體，應提供原廠授權證明文件及詳細之規格說明。

(四)承包廠商自行開發之電腦程式應提供系統軟體原始程式碼（若應用程式係由程式開發工具所開發，應將處理程序、鍵值定義及操作步驟等明列說明以代替原始程式碼）光碟片二份，經再生測試無誤後，交由本署保管做為系統維護之用，系統相關軟體如有修改時應配合一併更新。系統開發過程本署得指派人員參與，承包廠商應提供必要之指導及訓練，以協助軟體轉移順利進行。
六、交付產品項目與時程

本專案開發工作項目時程與相關產品交付階段如下表：
	項次
	撥款進度
	工作項目
	交付產品項目
	交付數量
	交付時程

	
	
	
	
	書面
	電子檔
	

	1
	第一期款
	專案啟動
	．專案管理計畫書 
	9
	2
	本專案決標後14個日曆天

	
	
	
	．診所甄選原則
	9
	2
	

	2
	第二期款
	駐署人員
	．駐署人員進駐
	x
	x
	本專案決標後30個日曆天


	
	
	系統推廣
	．推廣說明會計劃書
	9
	2
	

	
	
	教育訓練
	．教育訓練計畫書(含操作手冊)
	9
	2
	本專案決標後60個日曆天

	
	
	規格分析
	．軟體需求規格書(系統及查驗程式)
	9
	2
	

	
	
	系統設計
	．系統設計規格書(系統及查驗程式)
	9
	2
	

	
	
	系統測試
	．系統測試計畫書(系統及查驗程式)
	9
	2
	

	
	
	期中審查
	．期中專案執行報告書
	9
	2
	本專案決標後90個日曆天

	
	
	
	．電子病歷系統展示
	x
	x
	

	
	
	
	．電子病歷查驗程式展示
	x
	x
	

	
	
	
	．診所實施電子病歷標準作業程序書
	9
	2
	

	
	
	
	．系統測試報告書
   (含使用者功能驗測確認紀錄)
	9
	2
	

	
	
	系統推廣
	．推廣說明會執行成果報告書
	9
	2
	本專案決標後120個日曆天

	
	
	實作推廣
	．實作診所300家以上(需含括西、中牙醫3類診所)清冊
	9
	2
	

	3
	第三期款
	作業文件
	．衛生主管機關查核診所實施電子病歷標準作業流程書
	9
	2
	本專案決標後150個日曆天

	
	
	查核設備
	．查核設備點交
	10
	x
	

	
	
	教育訓練
	．教育訓練成果報告書
   (含照片、簽到表、教材、滿意度、使用者增修建議…)
	9
	2
	2010/12/15
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	次月5月前，最後一個月於當月29日


(一)本專案文件大綱以參考中華民國資訊軟體協會編製之「軟體技術文件指引」（最新版）製作為原則。

(二)本專案除專案管理計畫書外，應於交付階段期限3天前E-mail初稿送交本署業務承辦人。

(三)各項文件應於交付階段期限前，備文送交本署書面文件2份及電子檔1份，本署於收文若有修改意見，則承包廠商應於本署發文日起算7個日曆天內修改完畢。俟本署同意備查後，除需交付文件電子檔（需與本署辦公室文件處理軟體版本相容，且遵循本署規範之檔案命名原則）外，應交付需求數量之書面文件採A4或A3規格，以雙面列印、膠裝，並於文件封面及書脊註明案名、文件名稱、版本、文件產生日期及負責人員簽章(含專案經理、撰寫者、品質保證人員)。

(四)上項書面文件均需於有一份於書背加蓋公司章及封面由專案經理及品質管理人員簽名。

七、履約保證金
得標廠商應於本專案簽約時按契約總金額10%為履約保證金，得標廠商完成交付產品項目後，並經本署驗收合格後，履約保證金無息發還。

八、保固保證金及服務

(一)保固保證金

系統驗收後承包廠商應繳契約總金額5%為保固金予本署(可由履約保證金轉充)，於保固期滿後無息發還。

(二)保固服務

1.承包廠商應驗收時，擬訂「保固期間維護計畫書」，並成立維護小組，於本案驗收後開始運作，小組成員至少包含專案經理及工作成員2名（含）以上，計畫內容應含維護小組名單、職責、聯絡電話等，如有變動則應於發生日（含）前1週內以公文送達本署。
2.針對所開發之應用系統及程式除維持正常運作外，其執行之回應時間不佳、與實際業務流程不符、有明顯更好之操作界面和流程或執行繁複等，應予免費調整修正。

3.廠商收到本署或實作診所透過電話或電子郵件、報修系統等方式通知之維護需求後，需於1小時內著手處理，8小時內恢復正常作業。

4.系統功能維護與增修：

(1)視本署需求提供不可預期之功能增修，包括系統調校、系統瑕疵修正、各項表單更新及臨時增修需求至少22人日。

(2)保固期限內本專案所使用之系統軟體(如作業系統、資料庫軟體等)版本更新時，經本署通知一個月內，承包廠商需對應用系統免費進行修正；若所開發之應用軟體有更新版本，承包廠商應徵得本署同意後，提供版本更新及安裝，及系統相關文件更新。版本更新後，該更新版本即納入保固範圍，但保固期並不因此延長。上述所謂更新版本，並不以同一名稱之版本數字為限，而是以市場或技術之認知為標準。

(3)承包廠商進行系統維護工作時應填具工作紀錄，並彙集後定期提交本署。
九、績效需求

承包廠商應執行下列績效測試，確保系統功能，符合本項要求。並於建議書詳列績效目標及測試方式，及於系統測試報告書提出相關紀錄與統計等佐證資料(證明及達成比例數據)：

(一)系統回應時間：

1．一般功能回應時間：

(1)模擬50位使用者同時登入後，當進行資料查詢或請求作業送出後，90 %以上回應時間應小於3秒；其餘項目最長回應時間不得高於10秒。

(2)測試項目：至少10項，由承包廠商建議，並經本署認可後實施。

 2．報表及清冊回應時間：

1．模擬10位使用者同時登入後，80%以上的作業項目反應時間應小於30秒；其餘項目最長回應時間不得高於10分鐘。

2．測試項目：所有報表及清冊作業。

3．由承包廠商使用業界認同之測試工具進行測試(本署派人參與)，測試結果承包廠商須提出相關紀錄與統計等佐證資料。測試應以自動化工具為主，並錄製測試個案以供本署驗測及迴歸測試之用。

 (二)使用者滿意度：

至少包括教育訓練滿意度，例如滿意度為80%以上。

(三)提出其它關鍵績效指標項目至少3項以上。

十、需求說明窗口

投標廠商對於本需求說明文件內容有疑慮時，請於公告截止3日前之上班時間，以書面、傳真或電洽本署醫事處提出意見或問題，逾期則依採購法相關規定，不予以受理。

承辦人：許智傑 先生   地址：103台北巿大同區塔城街36號

電話：02-85906672   傳真：02-85906062

十一、本計畫案（採購標的）執行內容之主要部分： 
■本採購標的範圍之全部。

參、履約期限（執行期間）： 
廠商應自決標日起至99年12月15日以前完成履行採購標的之供應。

肆、履約地點： 
招標機關地點：行政院衛生署（台北市大同區塔城街36號）
伍、投標廠商基本資格與應檢附之資格證明文件： 
一、投標廠商基本資格（具下列■資格之一者）及應檢附之資格證明文件（廠商需提出資格文件影本繳驗，必要時本署並得通知廠商提供正本供查驗）： 
■ 財（社）團法人團體、公、協、學會
■ 公（私）立大專院校

■ 公立學術研究機構

■ 政府機關及其附屬之研究機構
■ 經政府合法登記與本採購案有關之公司、機構

■ 經政府合法登記與本採購案有關之醫療機構（含醫院、診所）
二、應檢附之資格證明文件： 
■ 與本採購案有關之登記或設立證明影本【如：公司登記或商業登記證明文件、非屬營利事業之法人、機構或團體依法須辦理設立登記之證明文件（如：法人登記證書）、工廠登記證、許可登記證明文件、執業執照、開業證明、立案證明或其他由政府機關或其授權機構核發之合法登記或設立證明文件】。
上開證明，廠商得以列印公開於目的事業主管機關網站之資料代之。
【注意：依經濟部98年4月2日經商字第09802406680號公告：「直轄市政府及縣（市）政府依營利事業統一發證辦法所核發之營利事業登記證，自98年4月13日起停止使用，不再作為證明文件。」準此，投標廠商如以營利事業登記證作為資格證明文件，而無其他足資證明之文件者，視為資格不符】

· 廠商納稅之證明：

█營業稅繳稅證明：為營業稅繳款書收據聯或主管稽徵機關核章之最近一期營業人銷售額與稅額申報書收執聯。廠商不及提出最近一期證明者，得以前一期之納稅證明代之。新設立且未屆第一期營業稅繳納期限者，得以營業稅主管稽徵機關核發之核准設立登記公函代之；經核定使用統一發票者，應一併檢附申領統一發票購票證相關文件。

█所得稅：最近一期之所得稅申報證明文件。
營業稅或所得稅之納稅證明，得以與上開最近一期或前一期證明相同期間內主管稽徵機關核發之無違章欠稅之查復表代之。

■ 前述相關證明，下列單位得以組織條例、規程之影本或准予投標之公函正本(附於投標文件內)代之： 
1.公（私）立大專院校
2.公立學術研究機構
3.政府機關及其附屬之研究機構
陸、預估經費：
一、採購金額：新台幣6,000萬元整。

本案預算金額：新台幣6,000萬元整，內容如下： 
   ■委託服務費用預算金額：新台幣6,000萬元整（資本門142萬元整，經常門5,858萬元整）。
（一）投標廠商應依委託服務費用提列各項經費後加總填報總價投標。
    （二）注意：投標廠商報價不得逾預算金額，投標廠商報價超過預算金額者，依政府採購法第50條第1項第2款暨行政院公共工程委員會96年10月2日工程企字第09600396110號函規定，列為不合格標，不予減價機會。
7、 服務建議書（企劃書）撰寫格式、內容及相關規定：
1、 服務建議書（企劃書）撰寫及經費編列格式，請依本說明書中「服務建議書撰寫依據、格式及內容」撰寫。
2、 除A3尺寸繪製之必要圖表（說）外，建議用A4縱向紙張，內文應以中文由左至右橫式繕打撰寫（如有必要時，得以英文註記）。宜加目錄、編頁碼（下方置中）、加封面（不須編頁碼）並裝訂成冊。

3、 封面應載明計畫名稱、投標廠商、申請機構（或團體）名稱，廠商、機構（或團體）之負責人姓名及計畫提出日期。
4、 投標廠商應提出服務建議書（企劃書）一式12份參與投標評選，所提服務建議書（企劃書）經提出後不得退換或更換補件。

5、 若於服務建議書（企劃書）中引用相關書籍資料，應加註引用書籍名稱，且不得有「互相抄襲」情形。如未予登載加註，且內容有雷同之處，由評選委員視其抄襲情節輕重，給予相對較低之分數。

6、 投標廠商不依本署之建議製作服務建議書（企劃書）時（含所送份數不足時），評選委員亦得視其情形，給予相對較低之分數。
■ 服務建議書撰寫依據、格式及內容如下
一、依據

投標廠商建議書製作，應符合本節之規定：

  (一)經費分析

■依據中華民國資訊軟體協會最新版「資訊委外服務人員計價參考要點」第一類系統編列。

■依據「附錄五、經費分析表格式」格式。

  (二)撰寫格式

      ■依據「附錄三、投標建議書應撰寫之內容」格式。

     ■依據「附錄四、專案成員基本資料表」格式。
二、格式

(一)建議書之撰寫應力求詳盡完整，以中文打字繕印（除A3尺寸繪製之必要圖表（說）外，一律使用A4紙張雙面列印，軟或硬式封面請勿超過A4大小，頁數含附件以250頁內為限）。
(二)以中文由左至右橫式繕打撰寫（如有必要時，得以英文註記），內文主要內容字體為12~14大小為主。

(三)加目錄(含表、圖目錄)、編頁碼（下方置中）、加封面（不須編頁碼）並裝訂成冊。

(四)封面應載明計畫名稱、投標廠商、申請機構（或團體）名稱，廠商、機構（或團體）之負責人姓名及計畫提出日期。

(五)投標廠商應提出服務建議書一式12份參與投標評選，所提服務建議書經提出後不得退換或更換補件。

(六)若於服務建議書中引用相關書籍資料，應加註引用書籍名稱，且不得有「互相抄襲」情形。如未予登載加註，且內容有雷同之處，由評選委員視其抄襲情節輕重，給予相對較低之分數。

(七)投標廠商不依本署之建議製作服務建議書時，評選委員得視其情形，給予相對較低之分數。

三、內容

(一)投標廠商所撰寫「建議書」內容至少應包括「附錄三、投標建議書應撰寫之內容」所列項目，並於目錄後附上建議書中與評選項目相關之建議重點、頁次對照彙總表(請依本文件「附錄一、建議書項目對照表」填寫)。
(二) 本案需求說明書及廠商服務建議書（企畫書）之內容，決標後均視為契約之一部分，非因不可抗力之因素，經契約雙方書面同意，不得變更。
捌、甄選作業方式及程序：
一、受理投標方式：
（一）廠商應將投標文件相關資格證明文件及服務建議書（企劃書）（一式12份【其中一份請勿裝訂，以利複製】）等相關文件資料，以不透明容器密封，於截止投標期限前，以郵遞或專人送達招標機關指定場所。

（二）投標廠商應於外標封詳填本標案「案名」「案號」、「廠商名稱」及「地址」等資料，以利審查。

（三）投標廠商所送未通過審查之服務建議書（企劃書）與附件資料，得不予退還。

二、審標與評選：本案採一次投標，不分段開標，並依「資格規格審查」、「企劃書評選」及「議價」三階段進行。

（一）資格規格審查：依本案投標須知規定審查投標廠商之資格（應檢附資格證明文件）及規格（「需求說明書」及「服務建議書（企劃書）」應檢送份數及撰寫架構），經資格規格審查符合招標文件規定之投標廠商，始得進入後續評選。

（二）服務建議書（企劃書）評選：符合資格者，由本署通知進行現場評選，並由參與評選廠商進行簡報及答詢後，由各評選委員依評選評分表各項評審標準評分。

玖、招標、決標、評選方式及原則：
ㄧ、招標方式：

（一）限制性招標。
（二）依採購法第22條第1項第9款辦理：委託資訊服務
（三）公開評選優勝廠商後辦理議價。
二、決標原則（採購法第52條第1項第3款）： 
      依採購法第22條第1項第9款準用最有利標。

三、決標方式： 
（一）採訂有底價並以總價決標 
（二）本案採非複數決標  
四、評選方式及評定原則： 
（一）本案採序位法－評分轉序位評比，並將價格納入評比。 
（二）由本署依法組成採購評選委員會辦理評選，並由各評選委員依據各投標廠商所提服務建議書（企劃書）及簡報內容，按本案所列評選項目及配分，評定各廠商之得分。
（三）全部評選項目之合計總分數（滿分）為100分，由各評選委員就評選項目及配分，填寫評比評分表（含序位）乙份，交由工作人員計算總平均分數及序位總和。

（四） 評選委員會出席委員評分結果，總平均分數達70分（含）以上者為合格廠商；總平均分數未達70分者為不合格廠商。經評定為不合格者，不得作為優勝廠商。
（五）評選委員對於廠商價格項目之給分，將考量該價格相對於所提供服務標的之合理性，以決定其得分，而非僅與其他廠商之價格高低相較而決定其得分。

（六）評選委員會之評選作業，以「記名方式秘密為之」為原則。會議中除評選委員就投標廠商所提資料、簡報有關內容提出發問外，其他列席人員均不得發問。

（七）優勝廠商評定方式：經計算各投標廠商之序位數總和結果，以總序位合計數最低且經評選委員會出席委員過半數決定者為第一優勝序位廠商，次低者為第二優勝序位廠商，依此類推。
（八）評定優勝廠商之優勝序位後，依優勝序位及下列方式與優勝廠商辦理議價（議約）：

1.優勝廠商為1家者，以議價方式辦理。

2.優勝廠商在2家以上者，依優勝序位，自最優勝者起，依序以議價方式辦理。但有2家以上廠商為同一優勝序位者，以標價低者優先議價。
（九）序位第一之廠商有2家以上且標價相同時，將依下列方式辦理，決定第一優勝序位廠商，次一優勝序位如有相同情形時，比照下列方式辦理： 
  擇獲得評選委員評定序位第一較多者為第一優勝序位廠商，仍相同者，抽籤決定之。
（十）本案依優勝序位選出下列優勝廠商，並辦理議價： 
本案依優勝序位至多選出2名優勝廠商，並依序辦理議價，第一優勝序位廠商議價不成，則由第二優勝序位廠商遞補，依此類推。
 五、 評審項目、標準及配分： 

本案之評選項目、標準及配分，如下列「評比評分表（序位法-評分轉序位法）」及「評比總表（序位法-評分轉序位法）」。

行政院衛生署

廠商評選評比表（序位法-評分轉序位法）
案號：99B1164
	委員編號：　　　　
	配分
	廠商編號 

	評選項目
	
	1
	2
	3
	4
	5

	1. 專案管理能力

(1)專案組織與管理、專案管理方法及工具。

(2)專案工作項目劃分、時程、交付產品及重要查核點。

(3)專案監控、測試、驗收及品質效能保證措施。

(4)專案成員之經歷。
	20
	
	
	
	
	

	2. 技術建議之可行性、適切性

(1)整體解決方案建議（含技術架構、分析、設計等之方法）計畫內容之規劃及執行。

(2)界接系統整合能力。

(3)系統規劃功能及未來擴充之規劃建議。
	25
	
	
	
	
	

	3. 資訊安全

(1)系統安全規劃、持續運轉規劃之可行性及完整性。

(2)保證或驗測方式。
	15
	
	
	
	
	

	4. 如期履約及相關實績

(1)如期履約執行能力。

(2)過去醫藥衛生資訊相關經驗及具體實績。
	20
	
	
	
	
	

	5. 價格分析之合理性
	20
	
	
	
	
	

	評分合計
	100
	
	
	
	
	

	轉換序位
	
	
	
	
	


	評選委員意見：


	評選委員簽章：



1.廠商評分未達合格分數(70分)以上者，須請委員敘明意見及不及格之主要原因。

2.序位評比依下列方式辦理：就各評選項目分別評分並轉換為序位，再加總計算各廠商之序位數。

3.評選完成後，本表併評選委員會委員代號對照表密封，並由評選委員會會議主席彌封。

行政院衛生署

廠商評選評比總表 (序位法-評分轉序位法)

案號：99B1164
採購案名稱：99年度加速診所實施電子病歷推廣案    日期：99年  月   日

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	出席評選委員
	評分
	序位
	評分
	序位
	評分
	序位
	評分
	序位
	評分
	序位

	A 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	D 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	E 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	F 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	G 委員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	序位合計數
	
	
	
	
	

	總分合計/總平均分數
	
	
	
	
	

	合格廠商優勝序位（最有利標）(出席評選委員綜合考量及過半數決議)
	
	
	
	
	

	出 席

委 員

(簽名)
	姓名
	
	
	
	
	
	

	
	職業
	
	
	
	
	
	

	
	姓名
	
	
	請

假

委

員
	姓名
	
	
	

	
	職業
	
	
	
	職業
	
	
	


註：受評廠商之總評分平均分數未達合格分數70分者，不得為最有利標或優勝廠商。

六、簡報及答詢：

（一）投標廠商至少應由負責人或指定授權人員1人出席評選委員會議簡報。所有參與人員請攜帶身分證件備查。

（二）簡報之順序，將於本署完成資格審查後，當場由資格審查合格廠商抽籤決定（未出席者，由本署代為抽籤）。廠商簡報時，其他廠商應退出場外。
（三）簡報時間及地點，由本署另行通知資格合格廠商。簡報型態由廠商自行決定，除會議室現有播放硬體設備外，其他必要設備由投標廠商自行攜帶準備。
（四）資格審查合格廠商應就所提服務建議書（企劃書）內容對本案採購評選委員會進行口頭簡報（20分鐘）與答詢（15分鐘），廠商於簡報前，可介紹與會人員於本專案所擔任之角色(不列入簡報時間)。簡報結束前3分鐘按鈴聲－短音，簡報時間到按鈴聲－長音，廠商應即停止簡報。（參與簡報廠商如達3家以上，本署得經所有參與簡報廠商同意後，酌予縮短簡報時間為15分鐘）。

（五）問題答詢：簡報結束後，得由各評選委員就廠商簡報及服務建議書內容提出詢答。
（六）簡報時廠商若經本署唱名三次未到者，視同放棄「簡報及答詢」機會。

（七）簡報資料以服務建議書（企劃書）原有方案內容表達為主，現場不接受廠商補充資料，且簡報不得更改投標文件內容。廠商另外提出變更或補充資料者，該資料不納入評選。

（八）問題答詢：簡報結束後，得由各評選委員就廠商簡報及服務建議書（企劃書）內容提出詢答。

（九）所有參與評選廠商，均不給予任何經費補助。

（十）評選合格者，如發現有資料提列不實或抄襲之情事者，由廠商自負相關責任，且本署得立即取消其議價資格。

七、評選結果經機關奉核後，另行通知各投標廠商，並依規定辦理後續作業。

拾、驗收及付款：
一、驗收方式：
     本案採分段查驗及期末成果報告1次書面驗收，其驗收得以下列方式進行：■以書面資料審查。
二、本案採分3期付款方式辦理： 
（一）第1期款：於簽約完成後，給付契約總價30 %（即◎佰◎拾◎萬◎仟◎元整）。
（二）第2期款：完成第二期款各項交付事項，經機關查驗認可後，給付契約總價30 %（即◎佰◎拾◎萬◎仟◎元整）。

（三）第3期款：於99年12月15日前完成期末各項交付事項，經機關書面驗收合格，無待解決事項後，給付契約總價40 ﹪（即◎佰◎拾◎萬◎仟◎元整）。

三、其他事項：
（一）得標廠商應於履約期限前，將期末成果報告（一式12份），以公文送達機關辦理書面驗收結案手續。
（二）得標廠商實際完成履約之日期，以機關收文日為準。
(三) 承包廠商應依合約所訂之交付項目與時程，依序進行專案工作，本署得不定期要求提交進度報告，並視需要隨時派員至承包廠商處瞭解專案執行情形。

(四) 為確保承包廠商交付之工作項目能滿足本專案作業需求，故針對本案之相關功能，於完成系統設計、測試工作後，由承包廠商提供各測試項目及結果，作為驗收依據。
拾壹、罰則：本案罰則如下，其餘未敘明部分，詳如本案契約書(草案）。

一、適用範圍

本章節規範適用自決標日起至99年12月15日以前完成履行採購標的之供應，及驗收合格次日起1年為止之保固期間，各作業需求。

二、遲延履約罰則規定
(一)本專案認定為交付時程，以承包廠商正式行文本署之收文日期及本署之發文日為依據。

(二)本專案各項需求(含投標廠商自訂之里程碑)如有超過交付完工期限，每延遲一日(以日曆天計，星期日、國定假日、及其他休息日均應計入)，本署得扣除合約總金額千分之一之懲罰性違約金，款項可自應付金額或履約保證金項中扣抵，違約金上限依採購法之採購契約要項第四十五點規定「違約金以契約價金總額之百分之二十為上限」。
(三)保固期間接獲本署服務要求，若未能依限回覆，得作成書面報告說明，經本署同意確認才可免罰，否則每逾一日(以日曆天計，星期日、國定假日及其他休息日均應計入)，本署得按保固金之百分之一計算逾期性違約金，並由保固金中扣抵，至扣完為止。

三、未如期履約扣款規定

包廠商應於議價後成本分析中，詳列各項工作項目成本，如於驗收時，經審查發現有不合格之工作項目，承包廠商應依期限予以改正。如未改正，本署有權扣除該項工作之契約價金。
四、損害賠償扣款規定

承包廠商於本專案進行中，因故致使本署蒙受之損失或有設備系統安全受損害，無法正常運作時，概由承包廠商依實際損害金額負責賠償，而本署得自應付價金中扣抵。

五、權利瑕疵擔保扣款規定

(1) 得標廠商應保證本專案交付之產品未侵害他人之著作權及其他權利，如有侵害他人合法權益時，應由得標廠商負責處理並承擔一切法律及賠償責任。
(2) 得標廠商所提供之產品因侵害他人著作權或其他權利以致本署不得繼續使用時，應按下列方式擇一解決，所衍生出之費用概由得標廠商自行負擔：

1. 修改侵權部份，使該產品無觸犯他人權利之處。

2. 徵得權利人授權，使本署能繼續使用該產品。
六、文件品質保證扣款規定
承包廠商應將文件品質保證納入專案品質保證項目，嚴謹製作本專案各項文件及電子檔(含公文)，包含版面及內容皆需嚴格要求一致性及正確性。交付本署之文件，經本署審閱時，如有下列情事，將自當期應付款，依下列各項標準計懲罰性違約金：

1．承包廠商應將文件品質保證納入專案品質保證項目，嚴謹製作本專案各項文件，包含版面及內容皆須嚴格要求一致性及正確性。交付本署之文件經本署審閱時，所發現錯漏處達3處以上，或業經本署要求修訂仍未修訂者，本署得按每字新台幣500元計算懲罰性違約金，並自應付款項中扣抵；其有不足者，得通知廠商繳納或自履約保證金(保固期為保固保證金)扣抵。
2．本署所交付應修正項目，經本署專案監控小組審查(當次審查人員至少(含)3人)，有過半數審查人員認定：

(1)有遺漏未修正之情形，自本署交付日至承包廠商補足日，得按日扣除合約總金額千分之二之懲罰性違約金。

(2)未能完成修正之情形，本署得自交付日起至承包廠商修正完成日，按日扣除合約總金額千分之一之懲罰性違約金。

3．交付之電子檔中，具有病毒或木馬程式，計罰新台幣100,000元懲罰性違約金；該類程式之認定，以本署辦公室防毒軟體之辨識結果為主。
4. 本專案服務期間及保固期，若承包廠商未依本計畫書安全需求之相關規定落實安全防護工作，致發生駭客入侵、資料外洩或行政院國家資通安全會報資安攻防演練模擬入侵之情形，本署得以契約總金額之百分之一計算懲罰性違約金，款項得自應付價金或履約(保固)保證金中扣抵，其有不足者，得通知廠商繳納。

七、個人資料外洩扣款規定

投標廠商應做好防止使用者個人資料外洩之配套措施。於專案執行及保固期間，如經發現使用者個人資料（依「個人資料保護法」相關條文之規範）不當外洩，予以計罰本專案得標總金額百分之五懲罰性違約金，除限期改善外，並由承包廠商負責處理並承擔一切法律及賠償責任。

八、專案會議扣款規定

專案經理未出席專案會議(以有正式行文通知為限，且發文日距離開會日期7個日曆天以上)，不論任何原因(可排除因天災或事變等不可抗力或不可歸責之事由，即契約書第第11條第5項第1~12款情事)，本署得按次扣除合約總金額千分之一之懲罰性違約金。

九、其他罰則規定
(一)針對審查委員或工作小組所提意見，本署得要求承包廠商保固期間完成改善，若於保固期滿未完成，得依未完成比例扣罰保固金，至扣完為止。

(二)若於保固期間未達承包廠商於建議書或專案管理計畫書中承諾之服務水準，得依未達之比例扣罰保固金，至扣完為止。

(三)保固期間扣款規定，比照本章節規定辦理。

十、例外辦法

若延遲交付或完成保固服務之原因可歸責於本署或其他不可抗力因素時，得標廠商可提出事實報告，經本署同意後，得免除此延誤之天數與罰金。
拾貳、其他相關事項：
一、本案投標廠商投標文件應包括下列內容：
（一）投標廠商之資格文件（請依本案投標須知辦理）。

（二）投標廠商之服務建議書（企劃書）（一式12份）。

二、廠商投標時，請將前條所列投標文件裝入不透明容器（封套）密封，並於截止投標期限前以掛號、快遞或專人親送等方式送達【行政院衛生署（台北市大同區塔城街36號2樓秘書室）】，投標信封上應註明「本案採購案名」、「案號」及「投標廠商名稱」、「地址」。凡逾時送達或未載明採購案名、案號及投標廠商名稱，以致無法判別為本標案者，皆視為無效標。
三、本案報價應含各細項費用及一切稅賦。

四、投標廠商報價不得逾預算金額，投標廠商報價超過預算金額者，依政府採購法第50條第1項第2款暨行政院公共工程委員會96年10月2日工程企字第09600396110號函規定，列為不合格標，不予減價機會。
五、本案得標廠商應繳履約保證金金額： 
    契約金額之一定比率：10%。

六、本案得標廠商應繳保固保證金金額： 
契約金額之一定比率：5%。

七、本案保固期限：自驗收合格之次日起算1年，保固期間本署不再支付任何費用。。
八、得標廠商之專業服務成果，如侵害第3人合法權益時，由廠商負責處理，並承擔一切責任。

九、本案需求說明書及廠商服務建議書（企畫書）之內容，決標後均視為契約之一部分，非因不可抗力之因素，經契約雙方書面同意，不得變更。

十、本項委辦業務經費係屬99年度預算，如因政府法令或立法院預算審議結果，致無法按期给付價款時，本署得通知得標廠商變更付款方式或終止契約。

十一、本案經議價決標後，得標廠商應於決標日起3日內，依下列規定，調整決標單價分析表經費：

（一）人事費：自決標日起算調整。

（二）業務費：扣除調整後之人事費後，其餘按決標金額比率逐項調整（不得僅單純調整某項），無法除盡之部分得調至「管理費」項下。

（三）調整後之各項單價，不得高於原報各項單價金額，另調整後之總價金額應與決標價相同。

（四）採固定金額给付之經費，於決標後無須調整各項單價。

（五）核實支付項目之費用調整方式： 
1.採固定金額给付：議價決標後，免調整單價。 

2.非採固定金額给付：議價決標後，須依決標金額比率調整各項單價。

（六）調整後之單價分析表，應經請購單位人員審查確認無誤，始得辦理後續契約書印製事宜。
十二、決標後14日內（無者免填），得標廠商需提出詳細工作進度表及細部執行計畫，以作為履約進度掌控之依據。

十三、委託製作之各項作品（含宣導）及設計附件，其著作財產權歸屬於本署。

十四、本採購標的所需製作之材料、設備，概由投標廠商負責。
十五、如對本採購案規格內容有任何疑問，請電洽本署醫事處
聯絡地址：
▇行政院衛生署（台北市大同區塔城街36號6樓）
聯絡電話：02-8590-6672  許智傑 先生

附錄一、評選項目與建議書內容對照表
99年度「加速診所實施電子病歷推廣案」
「___________公司」建議書項目對照表

                                             日期：99年  月    日
	評選項目
	建議書
	相關證明文件

	
	章節
	頁次
	文件名稱
	章節
	頁次

	1．專案管理能力

	(1)專案組織與管理、專案管理方法及工具。
	
	
	
	
	

	(2)專案工作項目劃分、時程、交付產品及重要查核點。
	
	
	
	
	

	(3)專案監控、測試、驗收及品質效能保證措施。
	
	
	
	
	

	(4)專案成員之經歷。
	
	
	
	
	

	2.技術建議之可行性、適切性

	(1)整體解決方案建議（含技術架構、分析、設計等之方法）計畫內容之規劃及執行。
	
	
	
	
	

	(2)界接系統整合能力
	
	
	
	
	

	(3)系統規劃功能及未來擴充之規劃建議。
	
	
	
	
	

	3．資訊安全

	  (1)系統安全規劃、持續運轉規劃之可行性及完整性。
	
	
	
	
	

	  (2)保證或驗測方式。
	
	
	
	
	

	4. 如期履約及相關實績

	(1)如期履約執行能力。
	
	
	
	
	

	(2)過去醫藥衛生資訊相關經驗及具體實績。
	
	
	
	
	

	5.價格分析之合理性
	
	
	
	
	


附錄二、資訊安全保密切結書

行政院衛生署保密切結書

行政院衛生署 (以下簡稱甲方)及                  (以下簡稱乙方)雙方同意依「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」（以下簡稱本專案）採購契約書（以下簡稱原契約）中之規定訂定本契約，共同遵守，其條款如下：

壹、乙方承諾於原契約本約有效期間內及本約期滿或終止後，對於所得知或持有甲方所必須保有之公務機密，均應以善良管理人之注意妥為保管及確保其機密性。非經甲方事前書面同意，乙方不得為本人或任何第三人之需要而複製、保有、利用該等公務祕密或將之洩漏、告知、交付第三人或以其他任何方式使第三人知悉或利用該等公務機密，或對外發表或出售。

貳、乙方因承辦本案所獲得業務有關資訊，應依電腦處理個人資料保護法及相關法令之規定恪遵保密原則，並應簽署甲方保密切結書（如附件），如有違失，由乙方負全部責任，責任說明如后：刑事責任方面，依據刑法、貪污治罪條例及電腦個人處理資料保護法之相關規定，受政府機關委託之電腦廠商人員雖不具公務員身份，但根據貪污治罪條例第二條及電腦處理個人資料保護法第五條之規定，如廠商人員行為該當法條之構成要件，仍視為公務員而加重處罰；民事責任方面，如可歸因廠商之事由，致使資料外洩，民眾金錢或權利上受到損害，廠商必須完全負損害賠償責任；行政責任方面，政府採購法第一○一條第一項第十二款規定，因可歸責於廠商之事由，致解除或終止契約者，招標單位應將廠商刊登於政府採購公報上，同法第一○三條第一項第二款規定，經刊登在政府採購公報上之廠商，於刊登次一日開始一年內，將無法參加所有政府採購之招標。

參、乙方應與本案工作人員訂定工作契約，乙方有義務告知並要求工作人員嚴守工作契約內容、本案合約內容及甲方業務機密；乙方及其工作人員應切實依據原契約內容執行業務，執行業務過程中若造成第三人權益損失，概由乙方負責。

肆、乙方依原契約提供甲方服務時，所產生、取得或持有甲方之資料，包括文字、影像、圖形、聲音，不論其儲存於印刷、磁性、光學或其他媒體上，皆屬於甲方所有。除非為提供服務所需，或經甲方書面同意，不得複製、揭露或交付第三人。

伍、乙方不得於甲方之原資訊系統或本案新開發之資訊系統植入木馬程式，或開啟程式後門漏洞，亦不得未經甲方授權刪除或更改原有帳號權限及開立新帳號存取系統資源。

陸、乙方進入甲方資訊資產存放場所作業或維修，有發生意外事件之虞時，乙方應立即採取防範措施。發生意外可歸因於乙方時，乙方應立即採取搶救、復原、重建措施並對損害負起賠償責任。

柒、乙方作業之檢查與稽核

1、甲方得定期或不定期派員檢查或稽核乙方提供之服務是否符合本契約之規定，乙方應確實配合辦理並提供甲方書面資料，或協助約談相關當事人。上述檢查或稽核得以不預告之方式進行之，乙方不得拒絕，有關稽核缺失乙方應限期改善不得推諉，如無正當理由未依限改善，以違約論。

2、甲乙雙方得協議委由專業之第三人稽核乙方提供之服務，費用由甲方負擔。

立契約人

甲　方：行政院衛生署

代表人： 

地　址：

電　話：

乙　方：

代表人：

地　址：

電　話：

中華民國   99    年       月             日

公司資訊安全保密切結書（公司）

                   公司（以下簡稱乙方）受行政院衛生署委託辦理「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」（以下簡稱本專案），依本專案契約規定乙方應與行政院衛生署（以下簡稱甲方）簽署保密切結書。乙方執行本專案接觸之公務（機密）資料，具結依下列規定保密並履行責任：

一、乙方於本專案進行期間因進行調查、搜集依合約所產生或所接觸之公務（機密）資料，非經甲方同意或授權，不得以任何形式洩漏或將上開資料再使用或交付第三者。對所獲得或知悉之上述公務（機密）資料，乙方須負保密責任。

二、公務（機密）資料保密期限，不受本專案工作完成（結案）及乙方不同工作地點及時間之限制。乙方持有或獲知公務（機密）資料，不得洩漏或轉讓於第三者。

三、乙方違反本資訊安全保密切結書之規定，致造成甲方或第三者之損害或賠償，乙方同意無條件負擔全部責任，包括因此所致甲方或第三人涉訟，所須支付之一切費用及賠償。於第三人對甲方提出請求、訴訟，經甲方以書面通知乙方提供相關資料，乙方應合作提供，絕無異議。

　　　

此致

行政院衛生署

 

立切結書人

乙    方（關防）：

負 責 人：　　　　　　　　　　　　　　

統一編號：

公司地址：

中華民國   99  年     月     日

公司資訊安全保密切結書（個人）

立切結書人           （以下簡稱乙方）參與           公司（以下簡稱甲方）辦理「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」（以下簡稱本專案），工作期間因業務需要接觸之公務（機密）資料，乙方願意依下列規定辦理：

 一、乙方於專案進行期間因進行調查、搜集依合約所產生或所接觸之公務（機密）資料，非經甲方同意或授權，不得以任何形式洩漏或將上開資料再使用或交付第三者。對所獲得或知悉之上述公務（機密）資料，乙方須負保密責任。

二、公務（機密）資料保密期限，不受專案工作完成（結案）及乙方不同工作地點及時間之限制。乙方持有或獲知公務（機密）資料，不得洩漏或轉讓於第三者。

三、乙方違反本資訊安全保密切結書之規定，致造成甲方或第三者之損害或賠償，乙方同意無條件負擔全部責任，包括因此所致甲方或第三人涉訟，所須支付之一切費用及賠償。於第三人對甲方提出請求、訴訟，經甲方以書面通知乙方提供相關資料，乙方應合作提供，絕無異議。

　　　此致

＿＿＿＿＿＿＿＿＿公司

 

立切結書人

姓      名：

身份證字號：　　　　　　　　　　　　　　

戶 籍 地 址：

中華民國  99年   月     日

附錄三、投標建議書應撰寫之內容
封面

目錄

建議書項目對照表
(一)專案簡介
含緣起(背景說明、未來環境預測、問題評析)、目標、範圍、時程
(二)專案概述
含專案名稱、專案授權、專案目標、專案範圍、專案時程
(三)參考標準
(四)技術建議
1．整體解決方案建議：整體解決方案建議（含技術架構、分析、設計等之方法）計畫內容之規劃及執行。並需含開發環境、技術、設備、工具之建議及能力。
2．界接系統整合能力。

3．系統功能規劃及未來擴充規劃之建議。

(五)資訊安全規劃

  1．系統安全規劃、持續運轉規劃之可行性及完整性。

  2．保證或驗測方式。

  3．資料庫資料定期備份相關措施。

(六)如期履約及相關實績

投標廠商之執行能力(包括技術整合及支援能力、相關實績經驗、如期履約能力及過去類似案件履約績效等)。

(七)管理建議
1．專案組織與管理

(1)專案成員能力、經歷及分工。

(2)專案管理相關文件標準及管理。

2．專案管理

(1)專案管理方法及使用工具。

(2)專案工作項目劃分、時程及重要查核點。

(3)專案監控、風險管理、需求變更管理及專案品質保證措施。

(4)測試及驗收。

(5)關鍵績效指標項目及最低服務水準建議(RFP_九、績效需求)。

(八)保固維護服務。

(九)詳細之價格分析：詳列各類人員、軟體和硬體購置、..等經費。

(十)附錄：相關證明文件影本。

(1) 目錄：目錄後請附上建議書中與評選項目相關之建議重點、頁次對照彙總表填寫)。
(2) 緣起：背景說明、未來環境預測、問題評析。
(3) 專案概述: 簡述專案之名稱、目標、範圍及時程。
(4) 實施策略與方法
(5) 技術建議
(6) 解決方案描述(含系統規劃、分析、設計之方法及建議，包括本文件之專案目標、專案範圍、作業需其以及相關需求說明等具體內容)。
(7) 系統測試計畫。
(8) 對專案開發環境及工具所具備能力。
(9) 系統安全規劃。
(10) 系統架構之具體作法。
(11) 系統使用者介面規劃。
(12) 管理建議
(13) 專案組織與管理(含專案小組成員及負責之工作項目，與專案管理計畫及相關系統標準、文件、需求變更等之管理)。
(14) 專案工作項目劃分，時程及重要查核點。
(15) 具體推廣措施
(16) 專案品質保證措施
(17) 保固維護服務
(18) 預期成果
(19) 廠商能力(包括專案成員經歷、廠商實績與經驗、如期履約能力及過去類似案件履約績效等)

(20) 詳細之價格分析(需包含系統需求分析、修改、安裝、測試(含品質保證)、整合、資料備份、輔導上線及未來其他欲加入之診所與實例個案診所保固期間使用電子病歷之收費標準等。)

(21) 自由回饋：投標廠商承諾額外提供與本專案相關之服務。
(22) 其它加分項目：凡有助於本案之創新性、完整性及具體可行之建議。
(23) 附錄：相關證明文件影本。


附錄四、專案成員基本資料表
	職務類別
	
	組別
	
	職務型態
	□專任  □技術支援/顧問 
□兼任，目前負責___個專案未結案

	姓名
	
	年齡
	
	有關專案/經歷年資
	

	證照
	名稱
	發證單位
	取得年度
	是否仍有效

	
	
	
	
	□是 □否

	
	
	
	
	□是 □否

	專長
	說明

	
	資訊類
	

	
	非資訊類
	

	學歷
	學校名稱
	系所
	學位
	期間(年)
	修業情形

	
	
	　
	　
	    ~
	　

	
	
	　
	　
	    ~
	　

	服務機構
	機構名稱
	部門
	職稱
	期間(年)
	　是否為現職

	
	
	　
	　
	    ~
	□是□否

	
	
	　
	　
	    ~
	□是□否

	
	
	　
	　
	    ~
	□是□否

	
	
	　
	　
	    ~
	□是□否

	
	
	　
	　
	    ~
	□是□否

	專案經歷
	案名
	合約金額
	採購機關
	職務類別
	期間(年)
	負責工作內容

	
	
	　
	　
	　
	    ~
	　

	
	
	　
	　
	　
	    ~
	　

	
	
	　
	　
	　
	    ~
	　

	
	
	　
	　
	　
	    ~
	　

	
	
	　
	　
	　
	    ~
	　       

	備註
	　

	*填寫說明：

	1．「職務型態」：若平均每日有1/3時間需投入(即平均每月7工作日以上)任職公司之內部工作，則需列為1個兼任專案。

	2．「組別」：指於本專案之分組組別，如品管組、分析組、設計組…。若無分組，請說明   其工作內容。

	3．「職務類別」：主管、專案負責人、計畫主持人、協同主持人、專案經理、專案管理、
                 系統分析、資料庫管理、資訊安全管理、系統整合、品質保證、
                 程式設計、系統管理、機器操作、網頁設計、客戶服務

	4．「學位」分類為：博士、碩士、大學、專科及高中職(含以下)。

	5．「修業情形」分類為：畢業、肄業及修業中。

	6．本表各欄位需填寫之欄位若不足，可自行增修，惟資料呈現的詳細程度不得低於此表。

	7．每人限以一頁為限。

	8．本表之「填寫說明」部分，於建議書中請刪除。


	　附錄五、經費分析表格式

	
	
	項目
	人月/數量
	單價
	小計
	說明

	經常門
	專案管理
	計畫主持人
	
	
	
	

	
	
	專案經理
	
	
	
	

	
	
	專案助理
	
	
	
	

	
	專家諮詢
	專家諮詢會議
	
	
	
	

	
	
	會議場地及雜支
	
	
	
	

	
	推廣說明會
	推廣說明會
	
	
	
	

	
	教育訓練
	
	
	
	
	

	
	駐點人員
	經常性薪資
	
	
	
	

	
	
	勞健保
	
	
	
	

	
	
	公提退休金
	
	
	
	

	
	
	年終
	
	
	
	

	
	
	加班、公出、出差與在職進修
	
	
	
	

	
	2000家診所推廣費用
	推廣印刷宣傳等經費
	
	
	
	　

	
	
	診所教育訓練、客服服務及保固服務
	
	
	
	　

	
	
	診所資訊系統評估
	
	
	
	　

	
	醫療資訊推廣費用
	推廣電子病歷交換作業（本項因應預算編列，應以不超過200萬元為原則）
	
	
	
	

	
	
	醫療資訊平台維護費用（本項因應預算編列，應以不超過58萬元為原則）
	
	
	
	

	經常門總計：
	
	

	資本門
	版本控制伺服器_應用程式
	程式設計
	
	
	
	

	
	版本控制伺服器_資料庫
	
	
	
	
	

	
	平台軟體增修費用
	
	
	
	
	

	
	硬體採購
	筆記型電腦（本項因應預算編列，應以不超過30萬元為原則）
	
	
	
	

	資本門總計：
	
	

	預算總金額：
	
	

	備註：投標廠商可對本表格式進行增修，惟資料呈現的詳細程度不得低於此表


附錄六、合作意願書

行政院衛生署

「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」合作意願書

本人(或機構)＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿同意參與_______（投標廠商名稱）_____投標之行政院衛生署「99年度加速診所實施電子病歷推廣案」，於  年   月    日至   年   月   日止，將配合辦理本案以下項目之執行：

配合(負責)項目：____________________________________________________

                         ____________________________________________________

                         ____________________________________________________

　姓名/負責人                                   （簽名或蓋章）       

機構名稱 ：                                

　地    址 ：

  聯絡電話 ：

　 

中   華   民   國  __99_年____月______日
附件1
95年至97年曾接受本署補助之診所名單如下，惟尚未包含98-99年度牙醫診所電子病歷推廣名單(約60家牙醫診所)：
	　
	診所名稱
	院所代碼
	所屬分局

	1
	陳正和耳鼻喉科所
	3517031054
	中區

	2
	吳祥發耳鼻喉科診所
	3537030259
	中區

	3
	李武波診所
	3537011334
	中區

	4
	高嘉君皮膚科
	3517022064
	中區

	5
	光妍皮膚科診所
	3536012748
	中區

	6
	愛心小兒科家庭醫學科
	3537050608
	中區

	7
	見安診所
	3517081867
	中區

	8
	芸通耳鼻喉科診所
	3538022215
	中區

	9
	劉錦理小兒科
	3517081134
	中區

	10
	盧天恩診所
	3537052264
	中區

	11
	王昶皓內科診所
	3537013098
	中區

	12
	蔡政益小兒科診所
	3536202537
	中區

	13
	國光內兒科診所
	3536100145
	中區

	14
	溫建文診所
	3537231130
	中區

	15
	魏家慶家庭醫學科 
	3536171475
	中區

	16
	志元診所
	3537131215
	中區

	17
	遠東耳鼻喉科
	3532070548
	北區

	18
	比漾皮膚科診所
	3533051752
	北區

	19
	佳音小兒科診所
	3532051767
	北區

	20
	勝遠診所
	3532040399
	北區

	21
	韓乃輝診所
	3531080406
	北區

	22
	民安診所
	3533100027
	北區

	23
	劉志信診所
	3533051627
	北區

	24
	詹求孚診所
	3535010553
	北區

	25
	鴻林耳鼻喉科診所
	3532012966
	北區

	26
	宏光診所
	3533031741
	北區

	27
	昇源診所
	3532015378
	北區

	28
	鄭新景骨科診所
	3533051485
	北區

	29
	新長偕婦幼診所
	3532022775
	北區

	30
	高永成聯合診所
	3532090022
	北區

	31
	謝秋梅小兒科診所
	3532012635
	北區

	32
	昇暉診所
	3532012564
	北區

	33
	芝山診所 
	3501151750
	北區

	34
	煌昌診所 
	3531130616
	北區

	35
	皮膚科診所 
	3511040791
	北區

	36
	游信得診所 
	3534021909
	北區

	37
	周志勃小兒科
	3532100363
	北區

	38
	安慎診所
	3533051734
	北區

	39
	仁耀診所
	3501200249
	台北

	40
	謝家庭醫學診所
	3531180081
	台北

	41
	長泰耳鼻喉科診所
	3501192804
	台北

	42
	王建嘉小兒科診所
	3531061241
	台北

	43
	吉安堂中醫診所
	3831010115
	台北

	44
	石牌李力成診所
	3501160099
	台北

	45
	李翔耳鼻喉科診所
	3501022647
	台北

	46
	李偉華耳鼻喉科診所
	3511061325
	台北

	47
	黃浩然診所
	3531060888
	台北

	48
	劉明真皮膚科診所
	3501162735
	台北

	49
	莊眼科診所
	3531020384
	台北

	50
	德民耳鼻喉科診所
	3531013852
	台北

	51
	周耳鼻喉科診所
	3545011151
	東區

	52
	吳文揚診所
	3545010814
	東區

	53
	杏嘉診所
	3545012407
	東區

	54
	民安復健科診所
	3545012372
	東區

	55
	張學淵診所
	3545060118
	東區

	56
	嘉光耳鼻喉科診所
	3545011124
	東區

	57
	曾立榮內科診所
	3521013064
	南區

	58
	鄭耳鼻喉科
	3541310902
	南區

	59
	王正賜小兒科診所
	3521012870
	南區

	60
	賜安診所
	3540121278
	南區

	61
	小天使小兒科診所
	3521071557
	南區

	62
	傅耳鼻喉科診所
	3521041022
	南區

	63
	黃鴻志耳鼻喉科診所
	3541010158
	南區

	64
	復華耳鼻喉科
	3541312424
	南區

	65
	劉光洪眼科診所
	3541281657
	南區

	66
	張金石小兒科診所
	3521040945
	南區

	67
	名家皮膚科診所
	3541012232
	南區

	68
	柯中文皮膚科診所
	3521042430
	南區

	69
	林俞志皮膚科診所
	3521052847
	南區

	70
	趙俊凱耳鼻喉科
	3541270501
	南區

	71
	德安小兒科診所
	3541312559
	南區

	72
	愛加倍診所
	3539121397
	南區

	73
	翁群超耳鼻喉科
	3541012152
	南區

	74
	大樂診所 
	3502097077
	南區

	75
	林誓揚診所 
	3542012469
	南區

	76
	張晉源耳鼻喉科診所
	3542014221
	高屏

	77
	昭哲診所
	3502097835
	高屏

	78
	簡瑞徵耳鼻喉科診所
	3543020429
	高屏

	79
	鍾世雄耳鼻喉科診所
	3543011500
	高屏

	80
	簡萬杰診所
	3542120126
	高屏

	81
	朝陽診所
	3502097433
	高屏

	82
	朝日耳鼻喉科
	3502054438
	高屏

	83
	蔡明峻診所
	3543020661
	高屏

	84
	紀宏彬耳鼻喉科診所
	3543091204
	高屏

	85
	吳宗勳耳鼻喉科診所
	3543011644
	高屏

	86
	廖俊安診所
	3542111369
	高屏

	87
	黃明正鼻喉科診所
	3542020756
	高屏

	88
	健欣診所
	3542080207
	高屏

	89
	郭士彰耳鼻喉科診所
	3502041824
	高屏

	90
	崇酩診所
	3502084061
	高屏

	91
	一全診所
	3543020518
	高屏

	92
	王勇智耳鼻喉科診所
	3502081908
	高屏

	93
	康澤小兒科診所
	3502032790
	高屏

	94
	張殷彰診所
	3502054125
	高屏

	95
	張簡耳鼻喉科診所
	3502032110
	高屏
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(若為機構需加蓋大小章)
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