
全民健康保險新收載品項明細表

項次 健保代碼 藥品名稱 成分及含量 規格量 藥商名稱 原支付價 初核價格 初核說明 生效方式/日期

1 X000167206 IMMUKIN

(INTERFERON

GAMMA 1B)

0.1MG/0.5ML

INTERFERON GAMMA 1B

100.000MCG

0.500ML 吉帝 -- 4325 1.屬一般學名藥。2.有收載同規格藥品。3.按下列條件之最低價格暫予支付每支4325.0元

(1) 同規格一般學名藥最低價：4325.0元("臺灣百靈佳殷格翰"IMUKIN(INTERFERON GAMMA

1B)100UG(3MIU)/0.5ML/X000032255)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：無；

(3) 同規格原廠藥最低價X80%：無；

(4) 廠商建議價格：4325.0元。

107/08/01

2 AC59866100 SOFLOW FILM

COATED TABLETS

5MG

SOLIFENACIN SUCCINATE

5.000MG

 永信 -- 24.6 1.本品項之藥品分類:BA/BE學名藥【主管機關 106 年 7 月 11 日衛授食字第 1061406582 號核備

函】。2.有收載同規格原廠藥或BA/BE學名藥，依藥品分類核價原則取最低價，暫核為每粒

24.6元

(1) 同規格原廠藥最低價×80%(原開發廠仍在專利期)：24.6元(30.8×0.8=24.6，"安斯泰

來"VESICARE FILM-COATED TABLETS 5MG/BC24437100)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：25.2元("正和新營廠"VEBACIN F.C. TABLETS 5MG

"C.H."/AC59727100)；

(3) 同規格BE對照品價格：30.8元 ("安斯泰來"VESICARE FILM-COATED TABLETS

5MG/BC24437100)；

(4) 廠商建議價格：30.8元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核支付價為每粒24.6元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：24.6元

【A.同分組最高價藥品之80%：24.6元(30.8×80%=24.6，"安斯泰來"VESICARE FILM-COATED

TABLETS 5MG/BC24437100)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低價：25.2元("正和新營

廠"VEBACIN F.C. TABLETS 5MG "C.H."/AC59727100)】；

(2) 劑型別基本價：1.5元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每粒24.6元。

107/10/01

3 BC27432217 MYZOMIB BORTEZOMIB 3.500MG 3.500MG 邁蘭 -- 29531 1.本品項之藥品分類:一般學名藥。2.有收載同規格藥品，依藥品分類核價原則取最低價，暫核

為每支29531.0元

(1) 同規格一般學名藥最低價：29531.0元("友華生技"ORITEZOMIB/BC27178217)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：無；

(3) 同規格原廠藥最低價×80%：29531.0元(36914.0×0.8=29531.0，"嬌生"VELCADE POWDER

FOR SOLUTION FOR INJECTION/BC25559217)；

(4) 廠商建議價格：36914.0元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核為每支29531.0元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：

29531.0元【A.同分組最高價藥品之80%：29531.0元(36914.0×80%=29531.0，"嬌生"VELCADE

POWDER FOR SOLUTION FOR INJECTION/BC25559217)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低

價：29531.0元("友華生技"ORITEZOMIB/BC27178217)】；

(2) 劑型別基本價：15.0元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每支29531.0

元。

107/10/01
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4 BC27436217 BORTEZOMIB

3.5MG

LYOPHILIZED

POWDER FOR

SOLUTION FOR

INJECTION

PHARMIDEA

BORTEZOMIB 3.500MG 3.500MG 韋淳 -- 29531 1.本品項之藥品分類:一般學名藥。2.有收載同規格藥品，依藥品分類核價原則取最低價，暫核

為每支29531.0元

(1) 同規格一般學名藥最低價：29531.0元("友華生技"ORITEZOMIB/BC27178217)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：無；

(3) 同規格原廠藥最低價×80%：29531.0元(36914.0×0.8=29531.0，"嬌生"VELCADE POWDER

FOR SOLUTION FOR INJECTION/BC25559217)；

(4) 廠商建議價格：29531.0元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核為每支29531.0元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：

29531.0元【A.同分組最高價藥品之80%：29531.0元(36914.0×80%=29531.0，"嬌生"VELCADE

POWDER FOR SOLUTION FOR INJECTION/BC25559217)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低

價：29531.0元("友華生技"ORITEZOMIB/BC27178217)】；

(2) 劑型別基本價：15.0元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每支29531.0

元。

107/10/01

5 AC59894100 ESOCOMFORT

E.F.C. TABLETS

40MG

ESOMEPRAZOLE (MAG.

TRIHYDRATE) 40.000MG

 意欣 -- 6 1.本品項之藥品分類:BA/BE學名藥【主管機關105年9月6日部授食字第1056031997號核備

函】。2.有收載同規格原廠藥或BA/BE學名藥，依藥品分類核價原則取最低價，暫核為每粒6.0

元

(1) 同規格原廠藥最低價×90%(原廠藥非於專利期或本國監視期內)：6.1元(6.8×0.9=6.1，"阿斯

特捷利康"NEXIUM TAB. 40MG/BC23221100)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：6.0元("臺裕"AMIPASOLE ENTERIC COATED TABLETS

40MG "TAI YU"/AC59243100)；

(3) 同規格BE對照品價格：6.8元 ("阿斯特捷利康"NEXIUM TAB. 40MG/BC23221100)；

(4) 廠商建議價格：8.4元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核為每粒5.3元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：5.3元

【A.同分組最高價藥品之80%：5.4元(6.8×80%=5.4，"阿斯特捷利康"NEXIUM TAB.

40MG/BC23221100)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低價：5.3元("台灣諾華"ESOMEPRAZOL

SANDOZ 40MG GASTRO RESISTANT TABLETS/BC26214100)】；

(2) 劑型別基本價：1.5元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每粒6.0元。5.本

案藥品因成分專利於103年5月10日期滿，其暫予支付價格將與核價參考品之107年9月1日藥價

調整結果連動調整。

107/10/01

6 AC578651G0 GASOTIN F.C.

TABLETS 5MG "YU

SHENG"(鋁箔/膠箔)

MOSAPRIDE  （CITRATE

DIHYDRATE） 5.000MG

 優生 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

7 AC598301G0 SAUA F.C.

TABLETS 5MG(鋁

箔/膠箔)

MOSAPRIDE  （CITRATE

DIHYDRATE） 5.000MG

 井田國際醫藥廠 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

8 BC235031G0 DIAMICRON MR

TABLETS 30MG(鋁

箔/膠箔)

GLICLAZIDE 30.000MG  新加坡商施維雅 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01
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9 AC60114100 ROSUTOR FILM-

COATED TABLETS

5MG

ROSUVASTATIN CALCIUM

5.000MG

 瑩碩 -- 12 1.本品項之藥品分類:一般學名藥。2.有收載同規格藥品，依藥品分類核價原則取最低價，暫核

為每粒12.0元

(1) 同規格一般學名藥最低價：12.2元("瑞士"ROZININ F.C. TABLETS 5MG/AC58822100)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：14.5元("中化新豐工廠"ROTY F.C. TABLETS 5MG(28粒/鋁箔

盒裝)/AA57843100)；

(3) 同規格原廠藥最低價×80%：12.0元(15.0×0.8=12.0，"阿斯特捷利康"CRESTOR 5MG FILM-

COATED TABLETS/BC24597100)；

(4) 廠商建議價格：14.5元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核為每粒12.0元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：12.0元

【A.同分組最高價藥品之80%：12.0元(15.0×80%=12.0，"阿斯特捷利康"CRESTOR 5MG FILM-

COATED TABLETS/BC24597100)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低價：12.2元("瑞

士"ROZININ F.C. TABLETS 5MG/AC58822100)】；

(2) 劑型別基本價：1.5元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每粒12.0元。

107/10/01

10 BC27416263 ALVOAZOLE

200MG

LYOPHILIZED

POWDER FOR

SOLUTION FOR

INFUSION

VORICONAZOLE 200.000MG 200.000MG 美時 -- 3345 1.本品項之藥品分類:一般學名藥。2.有收載同規格藥品，依藥品分類核價原則取最低價，暫核

為每支3345.0元

(1) 同規格一般學名藥最低價：3544.0元("台灣諾華"VORICONAZOLE SANDOZ LYOPHILIZED

POWDER FOR INJECTION/BC26698263)；

(2) 同規格BA/BE學名藥最低價：無；

(3) 同規格原廠藥最低價×80%：3345.0元(4182.0×0.8=3345.0，"輝瑞"VFEND  200MG FOR

SOLUTION FOR INJECTION/BC23648263)；

(4) 廠商建議價格：3346.0元。3.依同分組基本價核價原則取最高價，暫核為每支3345.0元

(1) 同分組最高價藥品之80%，及同分組PIC/S GMP品項之最低價，二項方式取其低者：3345.0

元【A.同分組最高價藥品之80%：3345.0元(4182.0×80%=3345.0，"輝瑞"VFEND  200MG FOR

SOLUTION FOR INJECTION/BC23648263)；B.同分組PIC/S GMP品項之最低價：3544.0元("台

灣諾華"VORICONAZOLE SANDOZ LYOPHILIZED POWDER FOR

INJECTION/BC26698263)】；

(2) 劑型別基本價：15.0元。4.綜上，依說明2及3暫核藥價之最高價格暫予支付每支3345.0元。

107/10/01

11 AC225691G0 CIMETIDINE

TABLETS 200MG

"T.F."(鋁箔/膠箔)

CIMETIDINE 200.000MG  大豐 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

12 AC479911G0 ANXOFIN F.C.

TABLETS 850MG

METFORMIN HCL 850.000MG  瑩碩 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

13 AC559851G0 METFOPIN F.C.

TABLETS

850MG(鋁箔/膠箔)

METFORMIN HCL 850.000MG  新瑞生物 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01
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14 BC274151G0 DIABETMIN

850MG FILM-

COATED

TABLET(鋁箔/膠箔)

METFORMIN HCL 850.000MG  韋淳 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

15 AC482291G0 ANXOKEN F.C.

TABLETS 1000MG

METFORMIN HCL 1000.000MG  瑩碩 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

16 AC58235100 BESTAN 300MG

FILM-COATED

TABLETS

IRBESARTAN 300.000MG  健亞 0 12 1.屬學名藥。

2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之第三大類藥品

，當原料藥具備藥品主檔案(DMF)或便民包裝條件有異動，依藥物給付項目及支付標準第33條

之1第1項第2款規定，以本標準收載同分組且符合PIC/S GMP藥品支付價格核價，故本品項暫

予支付為12元。

107/10/01

17 AC52530100 ATORIN F.C.

TABLETS 20MG

ATORVASTATIN (CALCIUM)

20.000MG

 健亞 0 22.2 1.屬學名藥。

2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之第三大類藥品

，當原料藥具備藥品主檔案(DMF)或便民包裝條件有異動，依藥物給付項目及支付標準第33條

之1第1項第2款規定，以本標準收載同分組且符合PIC/S GMP藥品支付價格核價，故本品項暫

予支付為22.2元。

107/10/01

18 AC43313321 ET CREAM ECONAZOLE NITRATE

10.000MG/GM/TRIAMCINOLON

E ACETONIDE 1.000MG/GM

5.000GM 國信 -- 11 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為11元。

107/10/01

19 AC43313329 ET CREAM ECONAZOLE NITRATE

10.000MG/GM/TRIAMCINOLON

E ACETONIDE 1.000MG/GM

10.000GM 國信 -- 20 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為20元。

107/10/01

20 AC43313335 ET CREAM ECONAZOLE NITRATE

1.000MG/GM/TRIAMCINOLONE

ACETONIDE 10.000MG/GM

15.000GM 國信 -- 34.6 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為34.6元。

107/10/01

21 AC43313338 ET CREAM ECONAZOLE NITRATE

10.000MG/GM/TRIAMCINOLON

E 1.000MG/GM

20.000GM 國信 -- 36.2 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為36.2元。

107/10/01

22 AC51713321 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

5.000GM 昱任 -- 11.9 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為11.9元。

107/10/01

23 AC51713329 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

10.000GM 昱任 -- 22.8 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為22.8元。

107/10/01

24 AC51713335 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

15.000GM 昱任 -- 65 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為65元。

107/10/01
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25 AC51713338 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

20.000GM 昱任 -- 81 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為81元。

107/10/01

26 AC51713340 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

25.000GM 昱任 -- 81 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為81元。

107/10/01

27 AC51713343 SALISONE

OINTMENT

SALICYLIC ACID

30.000MG/GM/BETAMETHASO

NE 0.500MG/GM

30.000GM 昱任 -- 81 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為81元。

107/10/01

28 AC36031321 BETAGEN CREAM BETAMETHASONE

(VALERATE)

1.000MG/GM/GENTAMICIN

(SULFATE) 1.000MG/GM

5.000GM 昱任 -- 14.2 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為14.2元。

107/10/01

29 AC36031329 BETAGEN CREAM BETAMETHASONE

(VALERATE)

1.000MG/GM/GENTAMICIN

(SULFATE) 1.000MG/GM

10.000GM 昱任 -- 15.2 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為15.2元。

107/10/01

30 AC36031335 BETAGEN CREAM BETAMETHASONE

(VALERATE)

1.000MG/GM/GENTAMICIN

(SULFATE) 1.000MG/GM

15.000GM 昱任 -- 19.6 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為19.6元。

107/10/01

31 AC36031338 BETAGEN CREAM BETAMETHASONE

(VALERATE)

1.000MG/GM/GENTAMICIN

(SULFATE) 1.000MG/GM

20.000GM 昱任 -- 19.6 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為19.6元。

107/10/01

32 AC43693321 CLOB CREAM CLOBETASOL 17-PROPIONATE

0.500MG/GM

5.000GM 國信 -- 13.8 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為13.8元。

107/10/01

33 AC43693324 CLOB CREAM CLOBETASOL 17-PROPIONATE

0.500MG/GM

7.000GM 國信 -- 14.1 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為14.1元。

107/10/01

34 AC43693329 CLOB CREAM CLOBETASOL 17-PROPIONATE

0.500MG/GM

10.000GM 國信 -- 15.4 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為15.4元。

107/10/01
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35 AC43693335 CLOB CREAM CLOBETASOL 17-PROPIONATE

0.500MG/GM

15.000GM 國信 -- 26.5 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為26.5元。

107/10/01

36 AC43693338 CLOB CREAM CLOBETASOL 17-PROPIONATE

0.500MG/GM

20.000GM 國信 -- 46.9 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

支為46.9元。

107/10/01

37 AC59868500 ESVATIN

VAGINAL

TABLETS

ESTRIOL 0.500MG  健喬信元 -- 12.8 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

錠為12.8元。

107/10/01

38 AC59888100 LEFLO F.C.

TABLETS 500MG

"H.S."

LEVOFLOXACIN 500.000MG  華興 -- 32.5 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

粒為32.5元。

107/10/01

39 BC27448100 FEMOLET LETROZOLE 2.500MG  邁蘭 -- 43.5 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

粒為43.5元。

107/10/01

40 AC196201G0 NAPROXEN

TABLETS

"SINPHAR"(鋁箔/膠

箔)

NAPROXEN 250.000MG  杏輝 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

41 AC464471G0 TIZALIN TABLETS

2MG "GENTLE"(鋁

箔/膠箔)

TIZANIDINE

HYDROCHLORIDE 2.000MG

 政德 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

42 AC309161G0 KOTOGEN

TABLETS 50MG

"H.S."

(BENZBROMARON

E)(鋁箔/膠箔)

BENZBROMARONE 50.000MG  黃氏 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

43 AC49517100 GAPATIN F.C.

TABLETS 600MG

GABAPENTIN 600.000MG  瑞士 0 12.6 1.本品項之藥品分類:BA/BE學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載

品項為已超過十五年之第三大類藥品，當原料藥具備藥品主檔案(DMF)或便民包裝條件有異動

，依藥物給付項目及支付標準第33條之1第1項第2款規定，以本標準收載同分組且符合PIC/S

GMP藥品支付價格核價，故本品項暫予支付每粒為12.6元。

107/10/01

44 AC588291G0 CALM-UP F.C.

TABLETS

200MG(鋁箔/膠箔)

SULPIRIDE 200.000MG  新瑞生物 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

45 AC45018100 STIMIN

F.C.TABLETS

10MG

ZOLPIDEM HEMITARTRATE

10.000MG

 意欣 -- 2.04 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

粒為2.04元。

107/10/01

46 BC26527100 JUBILANT

DONEPEZIL 10MG

FILM-COATED

TABLETS

DONEPEZIL HCL 10.000MG  振利 -- 67 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

粒為67元。

107/10/01
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47 AC326421G0 GIKO FILM-

COATED TABLETS

9.6MG

(GINKGOFLAVON

GLYCOSIDES)"H.S.

GINKGO BILOBA EXTRACT

40.000MG

 黃氏 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

48 AC391681G0 VEINTONIC F.C.

TABLETS 9.6MG

"SWISS"(GINKGOF

LAVONGLYCOSID

E)

GINKGO BILOBA EXTRACT

40.000MG

 瑞士 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

49 AC36332143 GIKO DROPS

9.6MG

(GYNKGOFLAVON

GLYCOSIDE) "H.S."

GINKGO BILOBA EXTRACT

40.000MG/ML

30.000ML 黃氏 -- 176 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

瓶為176元。

107/10/01

50 AC322771G0 PEESU TABLETS

"KOJAR"(鋁箔/膠

箔)

PSEUDOEPHEDRINE HCL

60.000MG/TRIPROLIDINE HCL

MONOHYDRATE 2.500MG

 國嘉幼獅三廠 -- 2 1.本案藥品之劑型製程符合PIC/S GMP及具標準包裝，依「全民健康保險藥物給付項目及支付

標準」，暫予支付每粒2.0元。

107/10/01

51 AC44503421 TROPICAN

OPHTHALMIC

SOLUTION 1.0%

"PATRON"

TROPICAMIDE 10.000MG/ML 5.000ML 派頓 -- 71 1.屬學名藥。2.與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之

第三大類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價，故本品項依同分組分類支付價，暫予支付每

瓶為71元。

107/10/01

52 AC40659110 CEFACLOR FOR

ORAL

SUSPENSION

25MG/ML "SCB"

CEFACLOR 25.000MG/ML 60.000ML 舜詔 0 112 1.屬學名藥。2.本品項之品質條件為符合PIC/S GMP。3.未收載同分類藥品，依下列核價原則取

最高價，暫予支付每瓶112.0元

(1)與本品項同成分、同劑型之品項，第一個列入健保收載品項為已超過十五年之第三大類第

二類藥品，於藥價調整後核定為同一支付價每瓶112.0元，本品為第一類藥品，以第二類藥品

之支付價最高價為下限價格。；

(2)劑型別基本價：25.0元。

107/10/01


