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民眾對健保 IC 卡內容、使用與安全性認知上的探討 

 

隋安莉 
嘉南藥理科技大學 醫務管理系 

 
  

摘要 
健保局在民國91年開始宣導健保IC卡的

使用，將整合先前的健保紙卡、兒童健康手

冊、孕婦健康手冊及重大傷病卡的功能，成為

單一健保卡，使民眾一卡到底，方便就醫，並

於十年內免換卡，還能登載持卡人的個人部分

醫療紀錄等，並可透過讀卡機進行「讀」、「寫」

功能。雖然醫政單位在各種媒體上已作宣導，

但是對於民眾在 IC 卡認知、使用及安全上的

滿意度如何，到目前所做的研究不多，因此我

們根據這些項目對一般民眾作問卷調查，並且

探討在相關的宣導下，一般民眾與具有醫管背

景的民眾之間，對健保卡內容，使用與安全認

知上是否有差異，並且另就不同的年齡及教育

程度作分析比較。 

本研究結果發現：(1)對健保 IC 卡本身所

含內容之認知，民眾最瞭解的項目為健保 IC

卡有身分證字號、性別；最不瞭解的項目有重

大傷病卡、孕婦健康手冊、兒童健康手冊、健

保 IC 卡有提供密碼上鎖等。(2)對健保 IC 卡

使用上的瞭解，五成以上的民眾都知道補發新

卡需 200 元工本費，但令人驚訝的是，不論教

育背景為何，絕大部分的民眾都不知道讀卡機

的地點設置在何處。(3)對健保 IC 卡安全上的

意見，在「是否會擔心健保 IC 卡內的資訊外

洩」及「IC卡對抑制流行性傳染病的疫情擴

大上有幫助」這二個項目，不同教育背景的民

眾其看法有差異。一般而言，民眾對健保 IC

卡仍有安全性上的疑慮。(4)年紀在 30 歲以下

的民眾，不論教育背景為何，對於健保 IC 卡

內容及使用認知差異變少，尤其對其安全性的

認知無差異。(5)教育程度在專科以上的一般

民眾，對於健保 IC 卡安全性較有疑慮。他們

尤其擔憂其中記載的就醫紀錄會對病患造成

不利的影響， 並且認為使用健保 IC 卡對個人

隱私的安全性堪慮。 

根據以上的研究結果，我們針對未來的健

保 IC 卡政策宣導提出一些建議，以供醫政單

位參考。 

 
1. 前言 
自民國八十四年開辦「全民健康保險」政

策以來，隨著醫療環境的遽變，在相關的給付

制度、核保制度、財務、與便利性機制上漸漸

浮現了問題與隱憂。以實際使用時所需之健保

卡為例，民眾因換卡頻繁所造成的印刷與紙質

浪費，更換新卡時可能的錯誤，各種不正確的

申報等，所導致核保過程的延宕與費用的爭

議，皆顯示出健保制度急需改進並修正。 
因此，健保局在民國九十一年開始宣導健

保 IC卡的使用。健保局相關單位宣稱，此項
措施不僅方便民眾就醫，最重要的是，可以藉

由個人晶片中所儲存的就醫記錄，追蹤使用者

過去的就醫資訊，防止濫用、冒用甚至逛醫院

的情形出現，進而節省健保費用的過度浪費。

健保 IC卡藉由現今網路資訊之發達，能將就

醫資料上傳中央健康保險局，從而建立健保 IC
卡就醫歸戶資料庫。此外，利用疾病管制局與

中央健康保險局承保資料庫及戶籍資料庫，能

有效掌握投保患者的就醫經過或特定醫院病

人就醫狀況。對於傳染病源之追蹤、列管及隔

離等防疫工作，有極大助益。 
但是僅僅一項健保 IC卡的實施，亦有各

種反彈的聲音出現，其中不乏來自醫療單位及

其相關工作人員(4)。探究其反對的原因，除了

因硬體設施可能的缺陷而造成的影響之外，其

安全性、牽涉到個人隱私的部份亦為主要撻伐

的目標。 
雖然有上述的雜音出現，健保局依然在民

國九十二年開始推行健保 IC卡的使用，並自
九十三年 1月 1日起，全面使用健保 IC卡。
由於新制剛剛上路，民眾對其認知的程度，使

用過後的情況及其滿意度則大多渾沌未明。 
 

2. 研究目的 
本研究的目的在透過問卷，對於民眾在

健保 IC卡使用現況加以研究，並探討不同背

景與條件下的使用者，與其對健保 IC卡之認
知之差別。所研究的目標共分成下列三部份： 

(1) 對健保 IC卡本身所含內容之認知。 
(2) 對健保 IC卡使用上的認知。 
(3) 對健保 IC卡安全性的意見。 
 

3. 文獻探討 
澎湖為健保 IC卡最先試辦的地區，全國

開業醫師協會廖崇慧秘書長針對澎湖縣的醫

院進行「使用健保 IC卡及讀卡機情形」的問

卷調查，接受問卷訪查公私院診所有 31家(4)，

由問卷調查發現以下情形： 
1.在讀卡機方面每月平均三次以上故障率達

九成以上。 
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2.因讀卡機更新作業而延誤掛號及看診作業

所造成的不方便有九成以上。 
3.因與澎湖健保局電話連線進行健保 IC卡更

新時，會造成嚴重塞機情況的有八成以上。 
4.因讀卡機當機或資料銷毀約有五成以上。 
5.澎湖地區醫療院所對使用健保 IC卡均不滿

意。 
由此項調查中可看出澎湖地區醫療院所

對於使用健保 IC卡的滿意度甚低(4)。 
台灣本島也在九十二年 7月 1日對區域級

以上醫院推行健保 IC卡，並且預計自九十三
年 1月 1日全面實施。在搜尋文獻及探查一般
媒體資訊後，我們發現許多文章較注重在探討

醫療相關人員對健保 IC卡的滿意度及其硬體

方面的情況(1-2)，對於一般民眾在使用上及認

識健保 IC卡本身方面的研究卻不多。 
對於健保 IC卡政策宣導上，可能會面臨

不少的問題。首先，是認知的層面。民眾所受

醫療教育上的多寡，最可能影響健保卡的認

知。由於健保 IC卡中的資訊牽涉到許多醫療

知識，就一般不常接觸醫療資訊的民眾而言，

可能造成認知與使用上的隔閡，目前醫政單位

所採用的宣導內容與方式，是否足夠彌補此種

隔閡？其中的落差，將造成其使用上的負面影

響。 
第二，是使用上的問題。若是民眾對健

保卡的認知有障礙時，也許就會間接影響其使

用的狀況。 
第三則屬於安全性的考量。最近隨著各

種資料的電子化，民眾享有越來越方便的生活

條件，資訊的取得也在彈指之間。雖然造就出

迅速方便的社會，但不可諱言地也存在著個人

隱私外洩的陰影。隨著詐騙集團的猖獗與偽卡

的氾濫，可能大家也會擔心健保 IC卡沒有辦
法保障個人穩私權。雖然衛生署長陳建仁曾指

出，健保 IC卡有多重防護措施，且醫療專用

網路為封閉性的網路，並設有防火牆, 安全防
護為最高的 A級，跟國防機密屬同一等級，
可以有效保護個人的隱私(3,4)，但是事實上，

民眾是否仍有疑慮？ 
在國外，將健康保險電子化亦為現今趨

勢，以歐洲的德國與亞洲的韓國為例，其健保

IC卡的發與制度及卡片外觀均和台灣不同。 
台灣的健保制度是強制全面實施，而德

國和韓國則是可選擇性的加入私人保險，再由

保險公司發給 IC卡，且可持 IC卡就醫的醫療

院所數目並不多(2,5-8)。在 IC卡的外觀顯示上：
台灣有顯示個人姓名、照片、身份證字號及出

生年月日；而德國及韓國僅顯示個人的姓名和

卡號(見表 1)(2,5-8)。相較之下台灣健保 IC卡所
顯示的資料較多，可能會有個人隱私外洩之疑

慮。民眾使用時，在安全上的疑慮可能較德國

或韓國人民為高。 

在實際使用方面，德國出現認卡不認人

之現象，原因是其 IC卡外觀並未附有照片提
供醫療院所核對，導致有人冒用已死亡持卡人

身份，並持續支付保險費用的情況(6,8)。在台

灣方面，外觀顯示較為詳細，可能不會有此問

題，但 IC卡使用才剛起步，未來可能出現的

各種情況尚屬未知。 
為了釐清上述種種的疑問，我們除了針

對一般民眾作問卷分析，以了解健保 IC卡在
實際使用的各種情形之外，並對具有醫管背景

的在學青年作相同的調查，以比較醫政單位在

相關的各項宣導政策上，是否存有較明顯的專

業鴻溝。我們將問卷對象區分為一般民眾與有

醫管背景民眾二類，藉此探討民眾對健保 IC
卡的使用、認知及安全的意見，並比較是否因

背景的不同而有明顯的認知距離，也可間接了

解健保 IC卡在宣導上是否足夠，並提出相關
建議，以供醫政單位作為日後在推廣與宣導上

的參考。 
 

4. 研究方法及分析 
4.1 問卷校度與信度 
問卷效度：本研究設計調查問卷之效度由六位

所學相關之專家(3位醫務管理學碩

士、2位公共衛生學博士與 1位統
計學博士)，經過試填、審查並提供
意見後，予以修正改進。 

問卷信度：本研究設計調查問卷之信度經統計

分析後，其 Cronbach’s α值為 0.8。 
 
4.2 問卷抽樣 
本研究設計調查問卷經效度修正後，在公

共場合對一般民眾採用無記名方式，進行調

查。另外，具有醫管背景的在學青年部份，乃

針對嘉南藥理科技大學醫務管理系四技與二

技學生作抽樣調查。 
 

4.3 統計分析 
對於不同條件(教育程度、年齡等)或不同

背景(有無醫管背景)的民眾在健保 IC卡本身
的認知及對健保 IC卡使用意見上，我們利用

卡方檢定和費雪氏精確檢定(Fisher test)作為
統計分析的工具加以比較，其結果以 p值來呈

現。 
民眾對於健保 IC卡安全上的意見則以李

克特五分法(非常同意(5)、同意(4)、沒意見

(3)、不同意(2)、非常不同意(1))評分後，再以
無母數分析中的 KW檢定(Kruskal-Wallis test)
作分析，其結果以 p值呈現。 

 
4.4 研究對象與回收率 
本研究問卷中，以一般民眾為對象，共發

出 200份，回收卷數 161份(81%)；有醫管背
景的學生為對象，共發出 100份，回收卷數



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

     

 3

77份(77%)，合計發出問卷 300份。 
 
5.  結果 
 
5.1填發問卷之民眾的基本資料 
5.1.1 一般民眾 
一般民眾的有效問卷數共有 161 位，年齡

分布在 19至 76 歲之間，介於 20 歲至 50 歲的

青壯年共佔 83%。就醫次數在 10 次以下的民

眾共佔 77%。其教育程度再專科以上者共佔

85%。其就醫地區均勻分布在台灣北部、中部、

南部與東部四地區，但無離島民眾受調查(表
2)。 
5.1.2具醫管背景之在學青年 
屬於醫管在學青年的有效問卷數共有 77

位，其就醫次數在 10 次以下的共佔 75%，與

一般民眾十分接近。其就醫地區涵蓋台灣北

部、中部、南部與東部四地區，但以中南部佔

多數，很可能是因遷就就學地區所致，亦無離

島學生受調查(表 2)。 
 

5.2 對健保 IC卡本身所含內容之認知 
一般民眾對於健保 IC卡上具有「身證字

號、性別」、「就醫可用次數及保險對象身分註

記」與「門診處方箋、過敏藥物」三項的了解

分別各達 88% 、66%與 55%(表 3)，位於前三
名。而其他項目的了解程度就非常有限，多介

於 37%至 20%之間。 
有醫管背景的民眾對於上述所有項目知

道的比率，平均比一般民眾為高。其中，除了

在「健保 IC卡包含了重大傷病卡」一項上的

認知相仿，沒有明顯差異（p=0.06）外，在「女

性的健保 IC卡包含了孕婦健康手冊」、「健保

IC卡晶片中有紀錄門診處方箋、過敏藥物

等」、「健保 IC卡晶片中有紀錄預防接種、器

官捐贈」、「健保 IC晶片中有紀錄就醫可用次

數、保險對象身分註記等」、「健保 IC卡有提
供密碼上鎖」，這五個項目的認知差異在統計

學上均具顯著意義（p＜0.01）。 
整體而言，對於健保 IC卡中含有身分證

字號及性別、門診處方箋與過敏藥物、就醫可

用次數及保險對象身分註記等，不論背景為

何，都有較多的民眾知道(表 3)，而其他項目
中，雖然有醫管背景的民眾知道的比率較多，

但了解程度仍嫌過低，例如，一般民眾知道健

保 IC卡可提供密碼上鎖的比率僅有二成，而

有醫管背景的民眾知道此項的亦不到一半

(48%)。因此，建議可以多加強這方面的宣導，
讓大家有更深的認識。 

 
5.3 對健保 IC卡使用上的認知 
在健保 IC卡的使用一項的問卷項目中，

約有半數的民眾明白「重新補發需 200元工本
費」與「未貼照片需用身分證核對」，但知道

公共讀卡機設置地點的民眾卻極低，僅有 12%
左右(表 4)。令人驚訝的是，在使用的認知上，

一般民眾與有醫管背景的民眾接近，並未因背

景的不同而有顯著的差異性。 
我們的結果顯示，不論民眾背景為何，大

多都不知道讀卡機的設置地點，因此可以多加

強這方面的宣導，讓民眾在使用 6次後或需更

新時，可以順利找到或知道如何尋獲讀卡機，

增加健保 IC卡的便利性，也可以加強民眾使

用的意願。 
 

5.4 對健保 IC卡安全上的意見 
一般民眾或是醫管在學青年多認為在健

保 IC卡上存有個人就醫紀錄是合理的，其平

均數分別為 4.0與 4.1(表 5)。 
在「不會擔心健保 IC卡內的資訊外洩」

這一題問卷項目中，一般民眾與醫管在學青年

即有顯著的差異。若由平均數來看，除「不會

擔心健保 IC卡內的資訊外洩」與「不會擔心

就醫資訊外洩而被拒保」這兩項中，一般民眾

平均數較低 (平均數為 2.7與 2.9，見表 5)，
顯示其較為憂心之外，其他各項中，一般民眾

與有醫管背景的民眾差異都並不大。這項結果

顯示，相關教育背景上的差異，並不會影響民

眾對於健保 IC卡上的安全意見，而且民眾對

於醫療院所與政府在資料保密上的安全性，平

均而言其擔心程度尚可(平均數為 3.3-3.5，見

表 4)。此外，對於使用健保 IC卡是否可幫助
抑制流行性傳染病的疫情擴大，民眾均抱持較

正向的看法。 
 

5.5 年齡因素 
受調查的具醫管背景的在學者年紀多較

輕，與一般民眾較不一致。為了避免因年齡一

項的差異，可能會影響分析結果，且為了進一

步探討時下一般年輕人，對於健保 IC卡是否
仍有類似以上的看法，我們進一步將樣本年齡

侷限於 30歲以下、再分成是否有醫管背景二
組，作相同的問卷分析(表 6a，b與 c)。 

對健保卡內容的瞭解方面，分析後發現

「門診處方箋」、「預防接種」、「可用次數」與

「密碼上鎖」四項的認識在二組間仍有統計上

的差異(表 6a與表 2)。 
健保 IC卡在使用上，以「補發需工本費」

一項變的有顯著差異。亦即有醫管背景的年輕

人比一般無醫管背景的年輕人較知道此項，但

其他各項中，二者則無差異，且都偏向較低的

瞭解程度。此項結果與未區分年齡時所得到的

結果是很接近的(表 6b與表 3)。 
至於健保 IC卡的安全性，年齡相近的二

組對此認知均無顯著差異。尤其在原為有差異

的「是否擔心健保卡內的資訊外洩」與「對抑

制流行性傳染病的疫情擴大上有幫助」二項上
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一般與非醫管的民眾認知之間轉為無差異。但

是在無醫管背景的年輕人所得的平均數，則與

未做年齡區分之前非常接近(表 6c與表 5)。 
 

5.6 健保 IC卡安全性上更進一步的分析 
對使用健保 IC卡的安全性，不管是否具

有醫管背景，其測得的平均數均不高。有鑑於

具有醫療知識背景的民眾畢竟少數，因此，對

於不熟悉醫療院所內部作業的普羅大眾在使

用健保 IC卡在安全性上的疑慮更需瞭解。 
因為具有醫管背景的民眾其教育程度均

為專科以上，而一般民眾則有不同的狀況。為

了瞭解不同的教育程度是否會造成影響？若

會，又是影響哪些項目？我們僅針對一般民

眾，就健保 IC卡在安全性認知上，區分為不

同的教育程度，另外單獨再作分析(表 7)，發
現結果有改變。教育程度在大專以上的民眾明

顯地對「就醫紀錄對患者造成不利影響」與「使

用健保卡對個人隱私是安全的」二項上有顯著

差異( p<0.05，見表 7)，亦即大專以上的民眾，
對此二項抱持較為負面的看法。但是，若就同

一樣本群再做年齡的因素探討相同的問題，則

此二項變得無顯著差異(表 8)。 
 

6. 討論 
經由我們的研究發現，一般民眾對於健

保 IC卡的內容認知仍屬有限，有許多項目的
宣導有待加強。在使用上，讀卡機的設置地點

成為民眾的盲點，但是卻是在使用上不可或缺

的資訊。而安全性上，一般民眾多可接受個人

就醫的紀錄，但不免也會對隱私與機密資料的

外洩產生疑慮。至於使用健保 IC卡可否抑制
流行性傳染病的擴大以及因此增加其使用健

保 IC卡的意願，一般民眾的看法多屬正向的。 
由本調查的基本資料顯示，在就醫次數

上，一般民眾與具醫管背景的民眾間的差異不

大。前者就醫 20次以下的民眾佔所有有效樣
本的 94%(153/164)，而後者佔 91%(70/77)(表
2)，因此可排除由於就醫次數而引起認知分析

上的偏差。 
我們的研究結果顯示，不論民眾是否有相

關的教育背景，在健保 IC卡的使用上均無差
異，對於公共讀卡機的設置地點均不清楚。但

是對健保 IC卡的認知方面顯示，有醫管背景
與一般民眾就存有相當顯著的差異。有接受過

醫管相關知識的民眾比較瞭解健保 IC卡中所
包含的內容。因此，建議日後在媒體宣導上，

應多加強這方面的相關知識，讓不具醫管專業

知識的民眾可以更加的瞭解。 
隨著詐騙集團的猖獗與偽卡的氾濫，可

能大家都會擔心健保 IC卡沒有辦法保障個人
穩私權。我們的研究結果也的確顯示出此點隱

憂：一般民眾還是會擔心紀錄在 IC卡內的資

料會外洩，所以希望相關機構能夠對於這方面

的問題，提出一些具體的方案以解決民眾的疑

慮。 
一般民眾或是有醫管背景的民眾對政府

機關、醫療院所是否會洩漏機密的憂慮倒是不

明顯(平均數 3.3-3.5，表 5)，且在不同的教育

程度或年齡條件下，其差異也不大(表 7、表
8)，顯示出民種對於政府機關、醫療院所仍有

一定的信心。至於其所憂心的安全問題，很可

能是擔憂萬一健保 IC卡遺失，會遭不法份子

冒用，甚至根據所記載之就醫紀錄進行勒索。 
若僅由平均數來看，一般民眾較為憂心健

保 IC卡內的資訊外洩(2.7，表 5)，而且亦擔憂
因就醫資訊外洩而被拒保(2.9，表 5)，但是有
醫管背景的民眾則較不擔心(均為 3.1，表 5)，
顯示相關教育背景可能提供民眾在使用健保

IC卡的流程上較多了解，因而可較為理性的

判斷，不致隨便恐慌。 
在偽卡氾濫的今日社會中，民眾對於政府

機關、醫療院所在資料保密上的安全性雖不致

太過憂心(平均數 3.3-3.5，見表 5)，但是，在
社會上佔多數的一般民眾中，所受教育程度愈

高，對健保 IC卡資訊外洩的疑慮也就愈大(平
均數 2.6，見表 7，專科以上、第二項)，尤其
是個人隱私上與權益上的顧慮。這與年齡無關

(表 8)，純粹是教育高低所造成的差異。因此，

醫政單位需加強專業上的介紹，以解除較高教

育程度之民眾的疑慮。由於一般民眾對於健保

IC卡提供晶片上鎖一項知道的僅有 20%，因
此晶片中鎖碼的功能就更需加強宣導。將來健

保 IC卡要登錄用藥或登錄病名碼等，應多方

徵詢民眾、醫界及專家意見，取得共識後才實

施。 
此外，民眾皆認為使用健保 IC卡可幫助

抑制流行性傳染病的疫情擴大，並增加預防流

行性傳染病的資訊，也都願意為了社會整體性

的安全而增加使用健保 IC卡，不但顯示出政

策宣導的成功，令人欣慰的是，也間接看出台

灣多數民眾依然有著高度的道德心。 
雖然在澎湖的醫療院所中，醫護人員對健

保 IC卡的使用滿意度很低(4)，但是根據我們

的研究結果顯示，一般民眾對於健保 IC卡的
滿意度尚不至於太差，民眾亦肯定健保 IC卡
能防止傳染病疫情的擴大。此外，為了預防流

行性傳染病，民眾均會增加使用 IC卡的意
願，可見民眾不但願意配合使用健保 IC卡以
抑制疫情擴大，且大多都能接受這項新的健保

政策，反映出政策宣導的成果。 
最後，值得一提的是，若民眾遺失健保

卡後，僅能至郵局櫃檯、各地之分局、聯絡辦

公室申請補發，若以較方便的郵局申請為例，

卻需要至少 5到 6天的工作天，加上週休二
日，將近 8天的延宕，會造成民眾就醫上的困
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擾，因此，如何將補發手續縮短可能需要進一

步研究。 
 

7. 結論 
我們針對民眾對於健保 IC卡的認知、使

用及安全上的意見作調查：一般民眾與有醫管

背景的民眾在健保 IC卡包含內容上的認知是
有差異的，此外，不管是否有相關醫訊教育背

景，近半數民眾知道如何使用健保 IC卡就
醫，亦明瞭有關使用健保 IC卡方面的相關知
識，但普遍性不了解公共讀卡機的設置地點。 
雖然民眾對於健保 IC卡在安全上的意見

幾乎都屬於可接受範圍，但多少還是會擔心紀

錄如果被外洩而喪失了隱私權，較高教育程度

的民眾尤其明顯，因此需加強宣導健保 IC卡
中普遍較不為民眾熟知的晶片鎖碼功能，以釋

疑慮。 
 

8. 建議 
我們根據所研究之結果，針對健保 IC卡

提出以下五點建議： 
(1) 對於一般民眾，往後應加強健保 IC卡中所
含部分內容的宣導，尤其是包含有重大傷

病卡、孕婦健康手冊、兒童手冊、預防接

種紀錄、器官捐贈、處方箋、過敏藥物、

有提供密碼上鎖等數項。 
(2) 針對健保 IC卡的使用，應加強宣導公共讀

卡機的設置地點，使所有民眾都能更加瞭

解健保 IC卡所帶來的好處及便利性。 
(3) 雖然健保局一再強調健保 IC卡絕對不會

侵犯到個人隱私，但民眾還是會擔心這個

問題。所以健保局應加強與民眾間的溝

通，並告知其所設計的防偽與鎖碼功能，

讓民眾對於使用健保 IC卡更有信心。 
(4) 針對教育程度較高的民眾應更加強專業性

的說明，例如防偽設計、晶片鎖碼、讀卡

專業人士限定與讀卡人需留紀錄以利追

查等。可在特定的場所，如大專院校中、

網路上以及各種學術性會議場所，加強較

專業上的宣導，以解疑慮。 
(5) 有鑒於媒體於九十二年 12月 25日披露民

眾基本資料自健保局網路外洩(3)，以及後

續的工作員工盜取民眾資料賣給討債集

團等不法行為，健保局及醫療院所網路的

安全性與防火牆仍待加強，且內部員工管

理的工作更是刻不容緩。 
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*有◎者代表有顯示 
 

表 2、一般民眾與具醫管背景民眾之基本資料 
  一   般 醫   管 

 % (人數) % (人數) 

性別     

 男 38 (61) 13 (10) 

 女 62 (100) 87 (67) 

年齡     

 19歲以下(含 19歲) 8 (14) 1 (1) 

 20~30歲 47 (79) 99 (76) 

 31~40歲 12 (19) 0 (0) 

 41~50歲 24 (38) 0 (0) 

 51~60歲 6 (10) 0 (0) 

 61歲以上 1 (1) 0 (0) 

教育程度     

 小學以下(含小學) 4 (7) 0 (0) 

 國中(含肄業) 11 (17) 0 (0) 

 高中 / 職(含肄業) 25 (40) 0 (0) 

 專科(含肄業) 17 (27) 0 (0) 

 大學 / 技術學院(含肄業) 30 (49) 100 (77) 

 研究所(含肄業) 13 (21) 0 (0) 

去年平均就醫次數     

 5次以下(含 5次) 38 (62) 43 (33) 

 6~10次 39 (63) 32 (25) 

 11~20次 19 (30) 16 (12) 

 21~30次 2 (3) 8 (6) 

 31次以上 2 (3) 1 (1) 

     

表 1、台灣健保 IC卡與他國健保 IC卡各項差異的比較 
 台灣 德國 韓國 

發給方式 全面實施並發卡 私人保險 
1、 私人保險 
2、 虛擬醫院 

姓名  ◎* ◎ ◎ 

照片 ◎   

身份證字號 ◎   

卡號  ◎ ◎ 

外

觀

顯

示 
出生年月日 ◎   
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表 2、一般民眾與具醫管背景民眾之基本資料(續) 

  一般 醫管 

 % (人數) % (人數) 

最常就醫縣市     

 北部 15 (24) 9 (7) 

 中部 24 (38) 21 (16) 

 南部 48 (78) 66 (51) 

 東部 13 (21) 4 (3) 

 離島 0 (0) 0 (0) 

 

*p＜0.05 
***p＜0.001 

表 4、一般民眾與醫管民眾對健保 IC卡使用上的認知 

﹪ (知道人數) 

項    目 一 般 

N=161 

醫 管 

N=77 

p value 

重新補發需要 200元的工本費 52（84） 65（50） 0.063 

公共讀卡機的設置地點 12（20） 12（9） 0.871 

未貼照片時，需拿身分證核對 52（83） 56（43） 0.535 

有使用健保 IC卡就醫過 17（28） 25（19） 0.187 

 

 
表 3、一般民眾與醫管民眾對健保 IC卡所含內容的認知 

%  (知道人數)  

項    目 一 般 

N=161 

醫 管 

N=77 
p value 

重大傷病卡 37（59） 49（38） 0.062 

孕婦健康手冊 25（41） 42（32） 0.012* 

兒童健康手冊 37（60） 53（41） 0.020* 

身分證字號、性別等 88（141） 97（75） 0.034* 

門診處方箋、過敏藥物等 55（89） 87（67） 0.00*** 

預防接種、器官捐贈 22（36） 58（45） 0.00*** 

就醫可用次數、保險對象身分註記等 66（106） 95（73） 0.00*** 

健保 IC卡有提供密碼上鎖 20（32） 48（37） 0.00*** 
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 *p＜0.05     

 ***p＜0.001 

表 5、一般民眾與醫管民眾對健保 IC卡安全性的意見 

平均數(範圍) 

項    目 一 般 

N=161 

醫 管 

N=77 
 p value 

存有個人就醫紀錄是合理的  4.0（1-5） 4.1（2-5） 0.14 

不會擔心健保 IC卡內的資訊外洩 2.7（1-5） 3.1（1-5） 0.015* 

不會擔心就醫資訊外洩而被拒保 2.9（1-5） 3.1（1-5） 0.108 

就醫紀錄不會對病患造成不利的影響            3.3（1-5） 3.2（1-5） 0.491 

政府機關對民眾卡中的資訊會保密      3.3（1-5） 3.4（1-5） 0.539 

醫療院所對於民眾卡中的資訊會保密 3.4（1-5） 3.5（2-5） 0.787 

使用健保 IC卡對個人隱私是安全的 3.1（1-5） 3.2（2-5） 0.618 

抑制流行性傳染病的疫情擴大有幫助 3.6（1-5） 3.4（1-5） 0.057 

提供預防流行性傳染病的資訊有幫助         3.7（1-5） 3.6（2-5） 0.311 

以預防流行性傳染病，增加使用 IC卡的意願 3.6（1-5） 3.5（2-5） 0.067 

表 6、青年(30歲以下)對健保 IC卡認知之分析 — 有無醫管背景之比較 

a. 健保 IC卡所含內容之認知 

%  (知道人數） 

項    目 一 般 

N=93 

醫 管 

N=77 

p value 

重大傷病卡 37（34） 49（38） 0.093 

孕婦健康手冊 28（26） 42（32） 0.063 

兒童健康手冊 41（38） 53（41） 0.107 

身分證字號、性別等 95（88） 97（75） 0.364 

門診處方箋、過敏藥物等 62（58） 87（67） 0.00*** 

預防接種、器官捐贈 27（25） 58（45） 0.00*** 

就醫可用次數、保險對象身分註記等 69（64） 95（73） 0.00*** 

健保 IC卡有提供密碼上鎖 22（20） 48（37） 0.00*** 
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表 6、青年(30歲以下)對健保 IC卡認知之分析 — 有無醫管背景之比較 

b. 健保 IC卡使用上之認知 

﹪ (知道人數） 

項    目 一 般 

N=93 

醫 管 

N=77 

p value 

重新補發需要 200元的工本費 48（45） 65（50） 0.031* 

公共讀卡機的設置地點 14（13） 12（9） 0.658 

未貼照片時，需拿身分證核對 51（47） 56（43） 0.490 

有使用健保 IC卡就醫過 24（22） 25（19） 0.877 

*p＜0.05 
 
 

 
表 6、青年(30歲以下)對健保 IC卡認知之分析 — 有無醫管背景之比較 

c. 健保 IC卡安全性之意見 

平均數(範圍) 

項    目 一 般 

N=93 

醫 管 

N=77 

p value 

存有個人就醫紀錄是合理的  4.1（1-5） 4.1（2-5） 0.776 

不會擔心健保 IC卡內的資訊外洩 2.7（1-5） 3.1（1-5） 0.162 

不會擔心就醫資訊外洩而被拒保 2.8（1-5） 3.1（1-5） 0.065 

就醫紀錄不會對病患造成不利的影響            3.2（1-5） 3.2（1-5） 0.832 

政府機關對民眾卡中的資訊會保密      3.2（1-5） 3.4（1-5） 0.379 

醫療院所對於民眾卡中的資訊會保密 3.4（1-5） 3.5（2-5） 0.820 

使用健保 IC卡對個人隱私是安全的 3.2（1-5） 3.2（2-5） 0.711 

抑制流行性傳染病的疫情擴大有幫助 3.5（1-5） 3.4（1-5） 0.314 

提供預防流行性傳染病的資訊有幫助         3.5（1-5） 3.6（2-5） 0.802 

以預防流行性傳染病，增加使用 IC卡的意願 3.6（1-5） 3.5（2-5） 0.241 
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表 7、一般民眾對健保 IC卡安全性意見之分析 — 教育程度之差異 

平均數(範圍) 

項    目 專科以下 

N=64 

專科以上 

N=97 

p value 

存有個人就醫紀錄是合理的  3.9（1-5） 4（1-5） 0.396 

不會擔心健保 IC卡內的資訊外洩 2.9（1-5） 2.6（1-5） 0.067 

不會擔心就醫資訊外洩而被拒保 3.0（1-5） 2.8（1-5） 0.284 

就醫紀錄不會對病患造成不利的影響            3.5（1-5） 3.1（1-5） 0.044* 

政府機關對民眾卡中的資訊會保密      3.5（1-5） 3.2（1-5） 0.105 

醫療院所對於民眾卡中的資訊會保密 3.6（1-5） 3.3（1-5） 0.093 

使用健保 IC卡對個人隱私是安全的 3.4（1-5） 2.9（1-5） 0.018* 

抑制流行性傳染病的疫情擴大有幫助 3.8（1-5） 3.5（1-5） 0.059 

提供預防流行性傳染病的資訊有幫助         3.8（1-5） 3.6（1-5） 0.133 

以預防流行性傳染病，增加使用 IC卡的意願 3.8（1-5） 3.5（1-5） 0.039 

*p＜0.05 
 

 
表 8、一般民眾對健保 IC卡安全性意見之分析 — 年齡之差異 

平均數(範圍) 

項    目 30歲以下 

N=93 

30歲以上 

N=68 

p value 

存有個人就醫紀錄是合理的 4.0（1-5） 3.8（1-5） 0.016* 

不會擔心健保 IC卡內的資訊外洩 2.7（1-5） 2.6（1-5） 0.476 

不會擔心就醫資訊外洩而被拒保 2.9（1-5） 3.0（1-5） 0.417 

就醫紀錄不會對病患造成不利的影響 3.3（1-5） 3.4（1-5） 0.078 

政府機關對民眾卡中的資訊會保密 3.3（1-5） 3.4（1-5） 0.532 

醫療院所對於民眾卡中的資訊會保密 3.4（1-5） 3.5（1-5） 0.896 

使用健保 IC卡對個人隱私是安全的 3.1（1-5） 3.1（1-5） 0.835 

抑制流行性傳染病的疫情擴大有幫助 3.6（1-5） 3.7（2-5） 0.115 

提供預防流行性傳染病的資訊有幫助 3.7（1-5） 3.9（1-5） 0.011* 

以預防流行性傳染病，增加使用 IC卡的意願 3.6（1-5） 3.7（2-5） 0.227 

*p＜0.05 
 

 


