




項次 特材代碼 特材中文品名 特材英文品名 產品型號 單位 許可證字號 廠商簡稱 核定費用 健保給付比例 健保支付點數    說明 給付規定 生效日期

1 FNS01SCSEPAB “雅培”測試用

體外神經刺激器

"Abbott" Trial
External Pulse
Generator

(3599+3032);(3599
+3013)

組 衛部醫器輸字第

030134號

雅培 31,038 20% 6,207 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-34 115/11/01

2 FNS0197725M4 “美敦力”無線

體外神經刺激器

“Medtronic”
Wireless External
Neurostimulator

97725 個 衛部醫器輸字第

033405號

美敦力 31,038 20% 6,207 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-34 115/11/01

3 FNS01SCSELAB “雅培”經皮神

經導線組-暫時性

"Abbott"
Percutaneous Lead
Kit-Percutaneous
Trial Lead

3086 組 衛署醫器輸字第

020178號

雅培 30,910 20% 6,182 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-34 115/11/01

4 FNS01977D1M4 “美敦力”維克

斯測試監視導線

組

“Medtronic”
Vectris Trial
Screening Lead Kit

977D160;977D260 組 衛部醫器輸字第

033407號

美敦力 30,910 20% 6,182 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-34 115/11/01

5 FNS02SCSP5AB “雅培”神經電

刺激器-5.3Ah

“Abbott” Proclaim
SCS
Neurostimulation
Generator-5.3Ah

3660 個 衛部醫器輸字第

029014號

雅培 362,929 30% 108,878 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

6 FNS02SCSP7AB “雅培”神經電

刺激器-7.5Ah

“Abbott” Proclaim
SCS
Neurostimulation
Generator-7.5Ah

3662 個 衛部醫器輸字第

029014號

雅培 548,337 30% 164,501 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

7 FNS0297715M4 “美敦力”因特

列斯磁振造影可

充電神經刺激器-

(具AdaptiveStim

功能)+“美敦力

”神經調控系統

控制器及充電器

“Medtronic”
Intellis SureScan
MRI Rechargeable
Neurostimulator-
(with
AdaptiveStim)+
“Medtronic”
Neuromodulation
System Controller
and Recharger

【[刺激器(衛部醫

器輸字第033404

號)97715]+[控制

器(衛部醫器輸字

第033406

號)97745]+[充電

器(衛部醫器輸字

第033406

號)97755]】

組 衛部醫器輸字第

033404號+衛部醫

器輸字第033406

號

美敦力 638,883 30% 191,664 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

8 FNS02SCPL8AB “雅培”經皮神

經導線組-植入式

(8極)

"Abbott"
Percutaneous Lead
Kit

3186;3189 組 衛署醫器輸字第

020178號

雅培 73,865 30% 22,159 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01
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9 FNS02SCPL3AB “雅培”板狀神

經刺激電極組(8

極)

“Abbott”Paddle
Lead Kit

3286 組 衛署醫器輸字第

020203號

雅培 73,865 30% 22,159 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

10 FNS02977A1M4 “美敦力”維克

斯磁振造影導線

套組-8極

“Medtronic”
Vectris SureScan
MRI Lead Kit

977A160;977A175;
977A190;977A260;
977A275;977A290

組 衛部醫器輸字第

033661號

美敦力 73,865 30% 22,159 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

11 FNS02SCPL6AB “雅培”板狀神

經刺激電極組(16

極)

“Abbott”Paddle
Lead Kit

3228;3288;3219 組 衛署醫器輸字第

020203號

雅培 120,443 30% 36,133 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

12 FNS02977C1M4 "美敦力" 史貝斯

磁振造影電極導

線套組-16極

“Medtronic”
Specify SureScan
MRI Lead Kit

977C165;977C190;
977C265;977C290

組 衛部醫器輸字第

033409號

美敦力 120,443 30% 36,133 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01

13 FNS02SEL37M4 “美敦力”史貝

斯手術電極導線

套組-延長導線

“Medtronic”
Specify Surgical
Lead Kit Set-
Extension Lead

37081 組 衛署醫器輸字第

024939號

美敦力 22,383 30% 6,714 1.本案特材為自付差額類別「脊髓刺激

器」品項。

2.依全民健康保險法第45條暨衛生福利

部115年9月17日衛部保字第1151260478

號公告辦理。

I203-35 115/11/01
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    全民健康保險特殊材料給付規定修正對照表       

給付規定分類碼：I203-34 

（自115年11月1日生效） 

 

修正後給付規定 原給付規定 說明 

 (115.11.01起生效)： 

一、 符合全民健康保險醫療服務

給付項目及支付標準診療項

目83103B「脊髓刺激器暫

時性植入手術」所訂適應症

及執行人員資格。 

二、 申報應檢附術前心理衡鑑或

精神科醫師評估報告。 

三、 須特殊專案審查。 

四、 限使用體外刺激器一個，暫

時性導線二組。 

無 本項新增。 

附件2 



    全民健康保險特殊材料給付規定修正對照表       

給付規定分類碼：I203-35 

（自115年11月1日生效） 

 

修正後給付規定 原給付規定 說明 

 (115.11.01起生效)： 

一、 符合全民健康保險醫療服務

給付項目及支付標準診療項

目83104B「脊髓刺激器永久

植入手術」支付規範： 

(一) 經「脊髓刺激器暫時性植入

手術」疼痛改善達臨床上有

意義之程度。 

(二) 須特殊專案審查。 

(三) 限充電式刺激器或非充電式

刺激器擇一；導線(8極)二組

或導線(16極)一組擇一。 

二、 符合全民健康保險醫療服務

給付項目及支付標準診療項

目83105B「永久性刺激器電

池更換術」支付規範：限植

入永久脊髓刺激器者，限充

電式刺激器或非充電式刺激

器擇一。 

無 本項新增。 
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