
代  號 品  項  名  稱 規格 費用($) 代  號 品  項  名  稱 規格 費用($)

ASCTK- 自體脂肪幹細胞移植治療退化性關節炎 全療程 450,000 ZMD14 (自費)女性荷爾蒙檢查套組 每套 1,500

ASCTK- 自體脂肪幹細胞移植治療膝關節軟骨缺損 全療程 450,000 ZMD15 精緻樂活檢查套組 每套 20,000

ASCTW- 自體脂肪幹細胞治療慢性傷口 全療程 450,000 ZMD15M 高貴不貴健檢專案_豪華套組(男) 每套 20,000

ASCTWX- 自體脂肪幹細胞治療慢性傷口(訊聯細胞庫) 全療程 130,000 ZMD15F 高貴不貴健檢專案_豪華套組(女) 每套 20,000

Z0080 公務人員健康檢查專案(6000) 每套 6,000 ZMD16M 高貴不貴健檢專案_精緻套組(男) 每套 10,000

Z0081 公務人員健康檢查專案(1500) 每套 1,500 ZMD16F 高貴不貴健檢專案_精緻套組(女) 每套 10,000

Z0082 公務人員健康檢查專案(3500) 每套 3,500 ZMD17 全身健康檢查(免打針) 每套 35,000

Z0083 公務人員健康檢查專案(5000) 每套 5,000 ZMD17F 寵愛媽咪健檢專案 每套 10,000

Z0084 公務人員健康檢查專案(4500) 每套 4,500 ZMD181 爸爸基礎專案檢(驗)查 每套 4,600

Z0085 公務人員健康檢查專案(9000) 每套 9,000 ZMD182 爸媽元氣專案檢(驗)查 每套 5,600

Z0086 公務人員健康檢查專案(16000) 每套 1,6000 ZMD183 爸爸動力十足專案檢(驗)查 每套 8,800

33070_ 單一部位電腦斷層造影－無造影劑 每次 4,560 ZMD185 媽媽特惠專案檢(驗)查 每套 5,000

33071_ 單一部位電腦斷層造影－有造影劑 每次 5,472 EA1 內視鏡減痛_單鏡 每次 1,000

33084_ 單一部位磁振造影MRI(無造影)檢查 每次 7,800 EA2 內視鏡減痛_雙鏡 每次 2,000

33085_ 單一部位磁振造影MRI(有造影)檢查 每次 13,800 EAM1 麻醫_無痛鏡檢麻醉_單鏡 每次 4,000

ZMD00 低輻射劑量肺部電腦斷層 每次 3,500 EAM2 麻醫_無痛鏡檢麻醉_雙鏡 每次 6,000

ZMD1 頭頸部電腦斷層及血管攝影(有+無造影) 每次 13,800 EAG (自費)減痛胃鏡檢查 每次 3,000

ZMD2 冠狀動脈血管攝影(有造影)及鈣化指數 每次 13,800 EAI (自費)減痛大腸鏡檢查 每次 4,000

ZMD3 低輻射劑量肺電腦斷層及骨盆磁振造影 每次 13,800 EAGI (自費)減痛胃及大腸鏡檢查 每次 6,500

ZMD4 腹部電腦斷層及血管攝影(有+無造影) 每次 13,800 EAMG (自費)無痛胃鏡檢查 每次 6,000

ZMD5 心電圖套組檢查 每套 1,500 EAMI (自費)無痛大腸鏡檢查 每次 7,000

ZMD51 心臟套組檢查 每套 4,500 EAMGI (自費)無痛胃及大腸鏡檢查 次 10,000

ZMD6 心安理得專案 每套 23,000 ESWT1 體外震波治療 每次 1,000

ZMD7 (自費)頭、胸及腹部電腦斷層套組 每套 20,000 HIFEM 非侵入性高強度聚焦磁刺激治療 每次 1,500

ZMD8 (自費)癌症篩檢專案 每套 16,000 PRP1 新型自體血小板血漿注射療法 每次 12,000

ZMD81 (自費)女性癌症篩檢(基礎版)  每套 1,500 PRL 增生治療 每針 600

ZMD811 (自費)男性癌症篩檢(基礎版) 每套 1,600 ZKT 貼紮治療(含材料)_每格 每格 30

ZMD82 (自費)女性癌症篩檢(進階版) 每套 3,300 ZKT1 貼紮治療(自備材料)_每格 每格 15

ZMD821 (自費)男性癌症篩檢(進階版) 每套 3,500 330641 (自費)全身體脂肪檢測                       每次 1,200

ZMD9 (自費)肝膽相照專案 每套 2,000 330642 (自費)全身骨質密度與體脂肪檢測                       每次 1,800

ZMD10 自費)上班族檢查專案 每套 3,999 05NC 營養諮詢 每次 250

ZMD11 腹部電腦斷層及血管攝影(有+無造影) 每套 13,800 APC 預立醫療照護諮商 每次 2,500

ZMD12 (自費)腸保平安專案 每套 29,999 APC1 預立醫療照護諮商_第2位(含)以上 每次 800

ZMD13 (自費)男性荷爾蒙檢查套組 每套 1,400 9300 慢性呼吸照護病房_生活照護費收費標準 每日 950

9300 慢性呼吸照護病房_生活照護費收費標準 每月 28,000
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A1483 自費CT顯影劑_visipaque320mg I/ml 100ml 每瓶 2,800

0763 一般伙食費_早餐 每餐 50

0764 一般伙食費_午餐/ 晚餐 每餐 80

4801 草藥膏處置 每單位 100

IENG Engerix-B(B肝疫苗) 每劑 350

IGIN 循利寧注射液 0.4mg/ml 5ml 每瓶 380

IPNE1 沛兒肺炎球菌13價結合型疫苗 每劑 3,800

ISHI (自費)Shingrix欣剋疹帶狀皰疹疫苗 每劑 8,680

IVAX4 流感疫苗Vaxigrip Tetra 巴斯德四價 每劑 700

THIB Hi-beston愛必賜康 每顆 3

TOMA Omacor脂妙清 每顆 60

TOSA (自費)骨營Cuine(Glucosamine)250mg 每顆 5

TRYB Rybelsus 14mg瑞倍適錠 每錠 200

TSPE (自費)Spedra200mg賽倍達錠 4顆/盒 每錠 350

TSTRO Stromectol 3mg絲每妥錠 每錠 230

VFLE (自費)Molax 暢服內服液劑 每瓶 170

VGI (自費)GI Klean 腸見淨 每包 230
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