
人員專區-定量免疫法糞便潛血檢查服務說明及申辦流程      

定量免疫法糞便潛血檢查預防保健服務說明及申辦流程 (113 年 6 月更新) 
一、 大腸癌篩檢相關規定  

1.申請辦理定量免疫法糞便潛血檢查服務者，應為全民健康保險特約醫院、診
所， 其檢體應送至經通過國民健康署資格審查的糞便潛血檢驗醫事機構（以下
簡稱檢 驗醫事機構）。  

2.篩檢對象：40-44歲且具家族史(且其父母、兄弟姊妹、子女曾患有大腸癌者)
及 45-74歲者，每 2 年補助 1 次免費篩檢。 年齡與間隔時間皆以「年份」做
檢核條件(即看年不看月)：  

(1)年齡條件定義為「40-44歲且具家族史(且其父母、兄弟姊妹、子女曾患有大
腸癌者)及 45-74歲者」 (2)篩檢間隔條件為「當次就醫年－前次就醫年≧2」。  

3.定量免疫法糞便潛血檢查，健保卡就醫序號:IC85，金額補助每案 400 元。 
4.特約醫事服務機構如申請辦理定量免疫法糞便潛血檢查社區巡迴服務，應先
報經 當地衛生局同意。  

5.特約醫事服務機構應於保險對象之健保卡登錄每次提供各項預防保健服務時
間， 詳實記載各項資料，各類檢查表單並留存於病歷。  

6.特約醫事服務機構應將檢查結果通知保險對象；如檢查之結果無法判讀，應
通知 其複檢；如發現需追蹤治療之病症時，應通知其治療或將其轉介至適當醫
療機構 治療。  

7.辦理定量免疫法糞便潛血檢查者，應透過其檢驗部門或委託代檢之檢驗醫事
機構 ，將定量免疫法糞便潛血檢查結果與確診結果傳輸至健康署指定之系統。 
8.特約醫事服務機構應自提供各項預防保健服務之次月一日起六個月內，向健
保局 申報費用，逾期未申報者，不予核付費用。 二、 大腸癌篩檢申辦及篩檢
流程 1. 全民健康保險特約醫院、診所先與通過健康署資格審查的糞便潛血檢
驗醫事機構 【附件 1】簽約洽談合作事宜(有關採便管、檢驗費、收檢體及是
否提供檢查表， 並簽具保密切結書【附件 2，供參】以維護篩檢個案隱私)。 
2.篩檢流程 (1)過健保卡(就醫序號:IC85為 45-74歲者；IC94為 40-44歲且具家
族史(且其父母、兄弟姊妹、子女曾患有大腸癌者)者)；如有疑問可洽電腦資訊
系統廠商。 (2)填寫定量免疫法糞便潛血檢查表(【附件 3】一式二聯，以下簡
稱:檢查表)及大 腸癌篩檢衛教指引檢核表【附件 4】→提供採便管，請受檢民
眾帶回家完 


