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澎湖縣嚴重或緊急傷病患運送轉診及病危返鄉交通費補

助辦法部分條文修正對照表 

修正條文 現行條文 說明 

第三條 交通費之補助，不得超過

下列標準，並按實核支： 

一、嚴重或緊急傷病患運送： 

(一)空中後送轉診：全額補助航

空器費用。 

(二)交通轉診：搭機(船)轉診補

助依本縣居民票價為上限

並核實補助。 

(三)二、三級離島包船： 

1、大倉村、員貝村、鳥嶼村

至馬公每趟補助新臺幣三

千元整。 

2、虎井里、桶盤里、吉貝村

至馬公每趟補助新臺幣四

千元整。 

3、望安鄉本島、將軍村至馬

公每趟補助新臺幣一萬五

千元整。 

4、花嶼村、東吉村、東嶼坪

村、西嶼坪村至馬公每趟

補助新臺幣二萬元整。 

5、七美鄉至馬公每趟補助新

臺幣三萬元整。 

6、花嶼村、東吉村、東嶼坪

村、西嶼坪村至望安鄉或

七美鄉每趟補助新臺幣二

萬元整。 

    前項第一款第二目所稱交通

轉診，指經本縣醫師考量傷病

情，開立「澎湖縣嚴重或緊急傷

病縣民轉診就醫交通費補助申請

表」，始得自行搭班機、班船往返

臺灣本島就醫所需實支交通費。 

第三條 交通費之補助，不得超過

下列標準，並按實核支： 

一、嚴重或緊急傷病患運送： 

(一)空中後送轉診：全額補助航

空器費用。 

(二)交通轉診：搭機(船)轉診補

助依本縣居民票價為上限

並核實補助。 

(三)二、三級離島包船： 

1、大倉村、員貝村、鳥嶼村

至馬公每趟補助新臺幣三

千元整。 

2、虎井里、桶盤里、吉貝村

至馬公每趟補助新臺幣四

千元整。 

3、望安鄉本島、將軍村至馬

公每趟補助新臺幣一萬五

千元整。 

4、花嶼村、東吉村、東嶼坪

村、西嶼坪村至馬公每趟

補助新臺幣二萬元整。 

5、七美鄉至馬公每趟補助新

臺幣三萬元整。 

6、花嶼村、東吉村、東嶼坪

村、西嶼坪村至望安鄉或

七美鄉每趟補助新臺幣二

萬元整。 

    前項第一款第二目所稱交通

轉診，指經本縣醫師考量傷病

情，開立「澎湖縣嚴重或緊急傷

病縣民轉診就醫交通費補助申請

表」(如附件一)，始得自行搭班

機、班船往返臺灣本島就醫所需

實支交通費。 

為提供本縣縣民

最新窗口聯絡資

訊及相關補助注

意事項，取消交通

費補助申請表為

本辦法附件一之

條件，另以新增條

文訂之。 
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第五條 第三條第一項第一款第二

目之交通轉診，除病患本身得申

請補助外，亦可申請補助陪同親

屬一人之交通費，陪同者應年滿

十八歲且為親屬關係，若無親

屬，則需村里長出具證明佐證。 

第五條 第三條第一項第一款第二

目之交通轉診，除病患本身得申請

補助外，符合以下條件者，可申請

補助陪同親屬一人交通費： 

一、十八歲(含)以下、六十五歲

(含)以上之病患。 

二、領有重大傷病卡之癌症患者。 

三、領有重大傷病卡之罕見疾病

或腦性麻痺病患。 

四、視障民眾領有身心障礙手冊

為中度或重度者(第二類)或

近全盲診斷證明書註需親屬

陪同者。 

  前項第一款至第四款陪同者應

年滿十八歲且為親屬關係，若無

親屬，則需村里長出具證明佐證。 

第二項刪除取消

交通轉診陪同者

之限制規定，並酌

予文字修正。 

第六條 申請交通轉診補助費，每

次應檢具病患下列文件向所轄衛

生所或衛生局提出申請，經本府

衛生局審核後撥付補助款： 

一、交通費補助申請表正本。 

二、具票價之機(船)票正本。 

三、身分證正反面影本(兒童可戶

口名簿影本)。 

四、金融機構帳戶存摺影本。 

  前項病患如為重大傷病者，

加附重大傷病核定審查通知書，

如有陪同者，加附陪同者同日同

班機(船)票、親屬關係證明及陪

同切結書。 

  前項第一款申請表各欄位均需

填寫正確、完整，一張申請表限

申請來回一趟次，不受理郵寄方

式申請，申請表遺失或逾期，不

予受理。 

第六條 申請交通轉診補助費，每

次應檢具病患下列文件向所轄衛

生所或衛生局提出申請，經本府

衛生局審核後撥付補助款： 

一、交通費補助申請表正本。 

二、具票價之機(船)票正本。 

三、身分證正反面影本(兒童可戶

口名簿影本)。 

四、金融機構帳戶存摺影本。 

  前項病患如為重大傷病者，加

附重大傷病核定審查通知書，如

有陪同者，加附陪同者同日同班

機(船)票、親屬關係證明及陪同

切結書(如附件二)，陪同切結書

由衛生局提供制式表格。 

  前項第一款申請表各欄位均需

填寫正確、完整，一張申請表限

申請來回一趟次，不受理郵寄方

式申請，申請表遺失或逾期，不

予受理。 

 

第十條 本補助費用應於開立「澎

湖縣嚴重或緊急傷病縣民轉診就

醫交通費補助申請表」或「澎湖

第十條 本補助費用應於開立「澎

湖縣嚴重或緊急傷病縣民轉診就

醫交通費補助申請表」或「澎湖
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縣離島地區居民急重症轉診就醫

包船交通費補助申請表」及切結

書起，並完成轉診就醫後三個月

內，檢具相關證明文件送本府衛

生局(所)申請辦理，經審核補助

對象、範圍、項目、金額等相關

文件無誤後，由本府逕撥病患或

陪同親屬金融機構帳戶，如為委

託匯入當次陪同親屬之帳戶，每

次申請皆需填寫「匯款委託書」

以供佐證，逾期不予受理。 

縣離島地區居民急重症轉診就醫

包船交通費補助申請表」(如附件

三)及切結書(如附件四)起，並完

成轉診就醫後三個月內，檢具相

關證明文件送本府衛生局(所)申

請辦理，經審核補助對象、範圍、

項目、金額等相關文件無誤後，

由本府逕撥病患或陪同親屬金融

機構帳戶，且委託匯入當次陪同

親屬之帳戶每次申請皆需填寫

「匯款委託書」(如附件五)，以

供佐證，匯款委託書由衛生局提

供制式表格；逾期不予受理。 

第十五條 本辦法內所需填寫之申

請表、申請書、切結書、匯款委

託書等表格，由本府衛生局另訂

之。 

 一、本條新增。 

二、取消陪同切結

書為本辦法附件

二之條件，另以新

增條文訂之。 

三、取消包船交通

費補助申請表、切

結書及匯款委託

書為本辦法附件

三、四、五之條

件，另以新增條文

訂定之，並酌予文

字修正。 

四、本條文內所需

填寫之表格，為簡

化行政流程，由本

府衛生局另訂，及

時提供予申請民

眾。 

第十六條 本辦法自發布日施行。 第十五條 本辦法自發布日施行。 一、條次變更。 

二、文字修正。 

 


