  臺北市醫療機構申請自費項目審查文件檢核表
 提案院所：                                           109.1.8.修
                                   □新增項目    □調整項目

	項次
	醫療機構自行勾選

	1
	臺北市醫療機構自費項目收費(新增或調整)
申請表。
	□是     □否

	2
	合法醫療器材產品證明文件(檢附證件請填代號)

· 檢附證件代號如下：

A：衛生福利部核發之醫療器材許可證。 

B：衛生福利部列管查核判定屬無須辦理查驗
   登記之簡便行文表。

C：未獲衛生福利部之醫療器材許可證，檢附
   臨床試驗資料。
	□是     □否

	3
	全新醫療技術
□ 是；請檢附該項技術專業教科書內容或發表於

       國外知名期刊或外國政府核准證明文件。

□ 否；請檢附相關國內、外臨床療效及文獻報告，   
       並附摘要。
	□是     □否

	4
	其他醫學中心收費標準比照。(無則免附)
	□是     □否

	5
	申請項目成本分析表。
	□是     □否

	填表人、單位、職稱、聯繫電話：
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