
健保重要業務宣導
(就醫識別碼2.0、虛擬健保卡)

113年家庭醫師整合性照護計畫說明會
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醫療院所請於交付之處方箋
完整印製至少2種形式(如左
圖(1)(2)(3))就醫識別碼，以
順利完成交付調劑。

其中，列印(2)(3)種須備有
雷射印表機或噴墨印表機

人：A123456789(人:身分證號)

時：1090114233615(年月日/時分秒)

地：3502060427(醫療院所代號)

就醫識別碼：0USE4FA11RP4J370WR4K(20碼)

編碼範圍： 0123456789ABCDEFGHJKLMNPQRSTUVWXYZ
共34碼(英文字母I,O不使用)

(1)

(2) (3)

◆就醫識別碼是什麼？

◆就醫識別碼和健保卡資料上傳格式2.0作業



2.0上傳優點2.0上傳簡介 常見問題上線流程 上傳結果查詢
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1.0現況問題

• 保險對象持彩色列印處方箋至多個藥局重複調劑

• 本署核扣藥局、原處方院所造成困擾

• 處方資訊不即時、不完整、不正確

處方箋重複調劑問題

• 處方資訊、檢驗(查)、影像勾稽條件複雜且勾稽

key值過多

• 缺少與後續費用申報、檢驗(查)結果可連結之欄位

無簡單明確鍵值可對應



2.0上傳優點2.0上傳簡介 常見問題上線流程 上傳結果查詢
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解決方案
• 2.0版上傳仍維持現行健保卡存放作業(即要寫卡)，依不同

就醫類別訂有上傳時點(例如：急診案件須於1小時內上傳)

• 病患處方箋資訊，即時且正確呈現於院所及藥局
即時性

• 增修欄位，ex. 增加：已調劑連續處方箋次數欄位

• 完整呈現病患就醫資訊完整性

• 簡化更正、刪除方式

• 利用「就醫識別碼」尋找須更正之上傳資料正確性

• 供院所串接當次就醫之所有就醫資訊

• 就醫資訊即時上傳，病患就醫資訊即時跨院共享方便性



2.0上傳優點2.0上傳簡介 常見問題上線流程 上傳結果查詢
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以病人為中心之健保就醫資料

病人為中心
0USE4FA11RP4J370WR4K

健保卡資料

上傳/補卡

作業

檢驗(查)

結果

上傳

醫療費用

申報
健康存摺

醫療雲端

資訊
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1:正常上傳

2:異常上傳

3:補正上傳

(正常資料)

4:補正上傳

(異常資料)

1.0
A-正常上傳

B-異常上傳

C-註銷未調劑慢連箋處方

D-整筆刪除

E-取消「C-註銷未調劑慢

連箋處方」

2.0

每筆上傳資料之資料格式(H01)欄位，均需填入以下鍵值：
以更正上傳資料為例-1



2.0上傳優點2.0上傳簡介 常見問題上線流程 上傳結果查詢
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A-正常上傳

B-異常上傳

1) 於就醫日期之次月底前，再以資料格式

(H01)「A-正常上傳」或「B-異常上傳」上

傳正確資料

2) 主鍵值為「就醫識別碼(M15)」

3) 同一就醫識別碼於期限內不限上傳次數，本

署保留最後一筆資料(後蓋前)

4) 取代原處方沖銷作業及補正上傳作業，

減少沖銷作業之錯誤。

資料如需
更正

2.0

以更正上傳資料為例-2

D-整筆刪除

1) 須為自家院所執行上傳之就醫紀錄

2) 已於其他醫事服務機構有執行紀錄時，不可

刪除

資料如需
刪除
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以更正上傳資料為例-3

C-註銷未調劑慢連箋
處方

E-取消「C-註銷未
調劑慢連箋處方」

1) 慢性病連續處方箋之第2、3聯，未調劑時

2) 須為原處方院所

3) 已調劑資料，無法註銷

1) 已執行「C-註銷未調劑慢連箋處方」作業

後，如有錯誤，可使用E-取消「C-註銷未

調劑慢連箋處方」作業

2) 將註銷之處方變更成未調劑狀態

2.0
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◆「健保卡資料上傳格式2.0作業」全面單軌實施時程訂於

113年9月1日

◆ 113年改版流程如下：(分為情境一、情境二院所)

✓ 申請試辦計畫路徑(VPN首頁)：服務項目>醫務行政>特約機構作業>試辦計畫>點選
「IC-健保卡資料上傳格式2.0作業」> 申請，經核定同意，即可直接2.0上傳



上線流程2.0上傳簡介 2.0上傳優點 常見問題上傳結果查詢
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◆符合改版資格查詢報表：
VPN 路徑：服務項目>健保卡就醫上傳檢核結果查詢>健保卡 2.0 預檢比對健保卡 1.0
統計報表

◆現行實際就醫資料，除依法登錄健保卡及上傳現行健保卡1.0資料，另同時產生健保卡
2.0資料，執行預檢上傳

◆比對就醫日期(過卡日期)-系統日期前 7 日之健保卡就醫資料上傳結果

◆對應1.0成功資料之2.0預檢成功比率達100%(採四捨五入計算)，得省略申請「IC-試辦
計畫」，即可完成健保卡2.0改版作業

(需安裝Web-API)
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◆健保卡 2.0 預檢比對健保卡 1.0 統計報表-檢視方式



上線流程2.0上傳簡介 2.0上傳優點 常見問題上傳結果查詢

◆健保卡 2.0 預檢比對健保卡 1.0 統計報表-範例(已符合改版資格)

13



上線流程2.0上傳簡介 2.0上傳優點 常見問題上傳結果查詢
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◆健保卡 2.0 預檢比對健保卡 1.0 統計報表-範例(尚未符合改版資格)

14
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相關報表檢視方式及申請步驟，請掃描下方
QR Code

2.0預檢報表
檢視方式

申請改採2.0上傳
VPN操作手冊
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如何得知是否上傳成功?-1
*查詢檢核結果路徑 :VPN / 服務項目 / 健保卡就醫資料上傳檢核結果查詢

1. 確認接收筆數是否為當日就醫筆數
2. 若有「無效明細」請按下載報表，找出錯誤資料且修正後，務必於次月費用申報前

再行上傳正確資料
3. 下載資料僅暫存14天，逾期需重新點選「申請」



上傳結果查詢2.0上傳簡介 2.0上傳優點 常見問題上線流程
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錯誤原因：M15(就醫識別碼)為錯誤欄位；AA(欄位資料必填寫)為錯誤原因
(請參考-健保卡資料上傳格式2.0作業說明)

*點選﹝下載報表﹞，查明錯誤原因；修正後，再行上傳正確資料

如何得知是否上傳成功?-2
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Q：我收到健保署的公文，要如何配合改採2.0上傳？

A：情境一院所，至VPN申請，經核定同意，請合作資訊廠商直接以2.0上傳；

情境二院所，需先進行預檢，預檢成功率達100%後(即符合改版資格)，再改版

正式以2.0上傳。

Q：有強制之後一定要用2.0上傳嗎？什麼時候開始？

A：113年9月1日本署全面單軌實施2.0上傳，請院所務必配合。

Q：資訊廠商要向我收費，健保署有補助嗎？

A：本署112年度「全民健康保險鼓勵醫事服務機構即時查詢病患就醫資訊方案」內

訂有健保卡資料上傳格式2.0改版獎勵(112年12月31日前，以「健保卡資料上

傳格式2.0」版本上傳每日就醫資料，每家獎勵10,000點)；

113年度是否有相關獎勵，本署113年3月14日已邀集醫師公會全聯會等12個公

協會召開即時查詢方案(草案)溝通會議，共同研議，俟提報共擬會議方案公告後，

將儘速周知。
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常見問題2.0上傳簡介 2.0上傳優點 上線流程 上傳結果查詢
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常見問題2.0上傳簡介 2.0上傳優點 上線流程 上傳結果查詢

問答集

更多資訊：本署全球資訊網首頁>健保服務>健保卡申請與註冊>

健保卡資料下載區>

2.0上傳作業說明

22
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本組轄內虛擬健保卡運用場域統計

各總額別虛擬健保卡參與院所統計

總額
別

臺北
市

新北
市

基隆
市

宜蘭
縣

金門
縣

連江
縣

合
計

醫院 16 15 2 4 1 1 39

西醫
基層

66 125 9 16 2 4 222

牙醫 1 0 0 0 0 0 1

中醫 18 15 0 2 0 0 35

藥局 1 5 0 0 0 0 6

居護
所

14 17 2 1 0 0 34

總
計

116 177 13 23 3 5 337

資料來源:倉儲資料，部分院所同時有重複場域
統計截至113年3月15日止

醫院層級提供場域

場域 院所 家數

一般門診

臺大、臺大癌醫、基隆長庚、
怡和、中英、板英、土城、
永和復康、羅東聖母、台北
慈濟、部台北、北榮、中國
醫臺北、國泰、新北市聯醫、
關渡醫院、萬芳、連江醫院、
金門醫院、雙和、三總松山
(僅供烏坵醫務所使用)

21

視訊診療 雙和、台北慈濟、金門醫院 3

居家醫療
北榮、基隆長庚、台北慈濟、
雙和、台大金山、萬芳、台
大北護

7

遠距診療
台北馬偕、連江醫院、三總
松山(僅供烏坵醫務所使用) 3

交付調劑 三總(慢箋) 1
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院所掃描
QRCODE
讀取

病患點選同意
院所即可讀取

居整團隊(居家輕量化APP)院所受理民眾以虛擬卡就醫

虛擬健保卡可應用於各醫療場域
(門診住院、交付調劑、遠距醫療、視訊診療、居家醫療)
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醫療院所使用虛擬健保卡的便利性

未帶實體健保卡仍可就

醫，院所免多一道補卡

手續

解決過去實體卡讀不到

卡、消磁、損壞問題

減少讀卡機損壞故

障問題

視訊門診結合虛擬健保卡

降低接觸風險、保障醫護

人員健康

讀取及驗證時間比實體卡快速

增加診間效率



虛擬健保卡獎勵方案及作業整備：

通訊診察治療辦法修正內容自113年7月1日起實施，建議完備虛擬健
保卡就醫機制，於通訊診療同步查詢雲端藥歷檔及收費系統。

通訊診察治療辦法修正重點整理表(第3、16及20條)：
類別 項目 新增類別

(第3條)
初診病人診治
及開立處方
(第16、20條)

病情穩定
複診病人診治及
開立處方
(第16條)

管制藥品開立*
(第16條)

範
圍
山地、離島及偏僻地區 V V V
急迫情形 V V V

特
殊
情
形

1.急性後期照護 V
2.慢性病照護計畫收案病人 V V
3.長期照顧服務 V
4.家庭醫師收治照護 V
5.居家醫療照護 V
6.疾病末期照護 V V V
7.矯正機關收容照護 V V V
8.行動不便照護 V V
9.災害、傳染病或其他重大
變故照護

V V V

10.國際醫療照護 V V
註:精神疾病可開立管制藥品

27
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安裝相關疑義可洽:
1.電話:07-2318122
2.電子郵件:
ic_service@nhi.gov.tw

【至本署全球資訊網下載軟體程式】
1.虛擬健保卡SDK(路徑:VPN/下載專區/類別:其他、
服務項目:虛擬健保卡SDK(軟體開發工具組)

2.健保卡讀卡機控制軟體(路徑:全球資訊網/健保服務/健
保卡申請與註冊/健保卡資料下載區/讀卡機控制軟體)

【可洽資訊廠商協助】

【安裝並測試，取得V開頭之就醫序號】
確定院所端程式與本署已成功介接

【申請VC計畫(虛擬健保卡就醫模式計畫)】
路徑:VPN/醫務行政/特約機構作業/申請試辦計畫VC

院所準備作業

本署核定後，
即可受理民眾以虛擬卡
就醫及申報費用!

歡迎索取宣導單
張及立牌!
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參加居整團隊且有VC院所，
更可協助民眾綁定虛擬健保卡領取獎勵金!

綁定權限:
虛擬卡審
核認證碼

協助民眾
申請綁定
虛擬卡

(200點/人)

以虛擬卡
申報費用
獎勵

⚫ 協助民眾申請數位健保卡之特約醫療院所：
僅有參與居整計畫且有安裝及測試完成虛擬健保卡SDK(具有
試辦計畫代碼VC)之特約醫療院所始能向分區業務組申請「產
生虛擬健保卡審核認證碼」及「虛擬健保卡查詢作業」之權限。
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民眾申辦虛擬健保卡



虛擬健保卡獎勵方案

一、113年新增獎勵指標：
1. 醫院總額點值風險管控暨品質提升方案品質指標，新增「虛

擬健保卡申報率」配分0.1。

2. 西醫基層總額醫療服務審查管理項目獎勵指標調整，新增指
標D9參加「虛擬健保卡試辦計畫」院所，可減1分。

✓ 轄區基層院所申請虛擬健保卡就醫模式計畫共258家(西醫223家、中醫
34家、牙醫1家)

3. 中醫門診總額抽樣抽審實施方案獎勵，新增2項指標：
✓ E11:參加虛擬健保卡試辦計畫院所，得減計權值點數1點。
✓ E12:院所虛擬健保卡案件申報率≧1%，得減計權值點數2點。

4. 牙醫門診醫療服務台北區抽樣抽審作業原則，新增2項指標：
✓ E6:參加虛擬健保卡就醫模式計畫院所，得減計C指標權值分數1點。
✓ E7:院所虛擬健保卡申報率≧1%，得減計C指標權值分數2點。
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歡迎加入「虛擬健保卡」的行列!

相關QA-查詢路徑:全球資訊網/重要政策/虛擬健保卡專區



簡報結束
敬請指教
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