
 

           衛 生 福 利 部 臺 中 醫 院 健 康 檢 查 中 心 

          （2022）臺中醫院實習生 年度定期健康檢查報價單       報價日期：111 年 10 月 13 日 

【注意配合事項】 
※.請勿放棄任何一項檢查，如因個人因素（懷孕、受傷…）無法配合完成檢查之項目，不接受要求更換項目或單項退費。 
※.請二週前提早預約排檢，實際可排檢名額依健檢中心預約系統為主。待補檢項目經通知逾期未完成視同自願放棄該項檢查。 
※.本健檢安排於臺中醫院健促大樓 三樓 門診體檢，需攜帶「體檢通知單、雙證件」前來抽號碼牌依序報到，不需事先預約！ 
※.依職業安全衛生法勞工健康保護規則規定：新進員工應做新人體檢，在職勞工應定期施行年度健檢，員工不得拒絕。 

※.年度健檢：請配合一個內（不跨月份）完成體檢，報到時間以本院公告為主，其它注意配合事項請詳閱健檢通知單。 
※.檢查資格：以公司提供名冊電子檔為主（姓名╱生日╱身份證號╱到職日╱檢查方案類別）報告統一寄送公司點收轉發。 
※.體檢當天請(可)攜帶 A 肝 IgG 陽性報告或施打 A 肝疫苗之「診斷證明書」，若 A 型肝炎 IgM 異常時，請在接獲通知後 

立即停止從事食品作業相關工作，並儘速回家醫科門診追蹤，待疾管局確認無傳染之虞後始可復工。（費用另計另收） 
※.依據「人類免疫缺乏病毒傳染防治及感染者權益保障條例」，梅毒篩檢檢查前需經本人同意，報告另外出具， 
   檢查結果只能告知當事人，不得任意通知雇主或其他相關單位及人員。 
※.配合方式：年度員工須於一個月內(不跨月份)辦理完成，完成後統一向公司結款。 
※.費用調整通知：因應相關法令規定及制度實施及相關成本調整，明年新人特約/年度定期，本院將重新調整報價收費。 
※.付款方式：以實際體檢人數核對費用請款，請公司收到收據後，需於 30 日內以匯款或開立當月即期支票全額給付。 
※.項目及費用確認：同意配合請於 111 年 11 月 13 日前，簽章回傳本張報價單建檔，逾期未回傳確認執行，本報價單無效！ 
 

     衛生福利部臺中醫院  健檢中心 

     台中市三民路一段 199 號 3 樓 

     健檢中心：(04)2229-4411#5300 

     承辦專員：張時芳 

     諮詢專線：(04)2226-0360   傳真：04-22298855 

檢查項目 代碼 檢  查  細  項  名  稱 

D 

行政 

單位 

C 
醫療科 

護理科 

復健科 

藥劑科 

放射科 

B 
病理科

檢驗科 

A 
營養室 

供餐人員 

麻疹篩檢 6178 Measles 麻疹病毒抗體 IgG  ● ● ● 

德國麻疹篩檢 6018 Rubella 德國麻疹抗體 IgG ● ● ● ● 

水痘篩檢 6109 Varicella Zoster Virus 水痘抗體 IgG  ● ● ● 

梅毒篩檢 6007 
RPR/VDRL 梅毒檢查  

(檢查前需經本人同意及諮詢程序，使得進行檢驗且檢查結果只告知當事人) 

  
● ● 

傷寒篩檢 7053 傷寒桿菌性痢疾(糞便檢查)    ● 

糞便檢查 7065〜7070 阿米巴痢疾(含寄生蟲) ※採檢後需於 30 分鐘內立即加入藥劑    ● 

A 型肝炎 6016 A 型肝炎抗體 IgG    ● 

B 型肝炎 6010、6011 B 型肝炎表面抗原 HBs Ag、B 型肝炎表面抗體 Anti-HBs  ● ●  

C 型肝炎 6015 C 型肝炎 Anti-HCV    ●  

X 光檢查 9008、90082 胸腔 X 光 Chest（數位正面）     ● ● ● ● 

一般檢查 身高、體重、BMI、腰圍、血壓、脈搏、視力、辨色力、聽力(音叉) ● ● ● ● 

醫師理學 醫師進行外觀之理學檢查(含頭頸部、肺部、心臟、腹部、四肢等)、自覺症狀、既往病

史 

● ● ● ● 

異常通報 檢查初步結果若發現疑似重大異常時，將立即告知當事人協助就醫或轉診 ● ● ● ● 

體檢報告 提供個人「密封報告」一份，公司「法規檢查紀錄表、異常統計分析表」一份 ● ● ● ● 

【年度到院體檢】         以上檢查每人新台幣：(元) 450 1000 1250 1150 

本公司同意配合且已詳閱本報價單 

 

 

 

 

 

 

 

 

請事業單位蓋章後回傳 


