
案例三 

案情摘要 

施行「高頻熱凝療法 (83079B)」項目，卻申報系爭「神經分離術—肩、臀關節

以上，包括臂神經叢，坐骨神經(83030B)」項目，手術處置項目與申報項目不

符。 

衛部爭字第 1093404571 號 

審      定 

主文 申請審議駁回。 

事實 申請人以其請求事項不服健保署之複核為由，申請審議，本部依申請人

檢附到部之現有相關病歷資料審議。 

理由 依據 全民健康保險法第 6 條及全民健康保險爭議事項審議辦法第 23

條之規定。 

卷證 申請書及所附相關文件資料【該所附相關文件資料，若係於申請

爭議審議階段始提出者，該新提出之資料，本部依全民健康保險

醫療費用審查注意事項總則貳、一、（四）5.前段規定意旨，不

予認列。】 

審定

理由 

一、 相關規定 

(一) 行為時全民健康保險醫療服務給付項目及支付標準第二部

第二章第七節第十項 神經外科 

編號 診療項目 
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83030B 

 

83089B 

83090B 

神經分離術 Neurolysis 

—肩、臀關節以上，包括臂神經叢，坐

骨神經 

—上臂、前臂、大腿、小腿處之神經 

—手、足的神經 

  

V 

 

V 

V 

 

V 

 

V 

V 

 

V 

 

V 

V 

 

9035 

 

7868 

7422 

(二) 行為時全民健康保險醫療費用審查注意事項第一部、壹、

二、(十二)神經外科審查注意事項 

「18.神經分離術(Neurolysis，83030B、83089B、

83090B)： 
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(1)指周邊神經因受到壓迫或外傷導致沾黏而施行的神經

分離減壓手術。 

(2)手術時間約 2~6 小時，應檢附 NCV/EMG 報告。」。 

二、 查所附資料，本件係健保署執行「神經分離術執行合理性

專案審查」爭議案，本部審定如附表。 

 

附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 

姓名 

科別 

費用年月 

案件分類 

項 目 名 稱 

(醫令代碼) 

爭 

議 

量 

審定結

果 

理              由 
撤

銷 

駁

回 

1 ○○ 

○○○ 

神經外科 

107/07 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

神經分離術—肩、

臀關節以上，包括

臂神經叢，坐骨神

經〈83030B〉 

1  1 一、健保署審核意見要旨 

(一) 初核：西醫專業審查不予

支付理由代碼「0102A」， 

1.依紀錄執行 RF 手術治

療，病人屬事先申請，

每六個月執行 1次，其

他需自費 RF 手術。 

2.本案未事前申請，爰改

核 47052B(三叉神經阻

斷術，1,320 點)。 

3.申報 83030B 應屬不合

宜的適應症。 

(二) 複核：西醫專業審查不予

支付理由代碼「0102A」。 

二、申請理由要旨 

本院申報 83030B 用於治療

三叉神經痛，每次手術均有

詳細記錄 physiological 

monitor(stimulation 

test)及術中電腦斷層導引

針的位置，精準將針導引經



附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 
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蝶骨卵圓孔進入顱內三叉

神經節，並避開顱內動脈再

以射頻電波燒灼，此技術透

過術中導航精準施行，而非

三叉神經阻斷術(47052B)

可以替代…本項手術為

radiofrequency 

trigeminal rhizotomy，屬

於 neurolysis 的一種，故

以神經分離術申報…而

83079B 高頻熱凝療法屬

radiofrequency技術，無法

在 影 像 學 上 直 接 看 到

ganglion ， 本 院 手 術 為

intraoperative CT with 

navigation，手術中結合

MRI fusion，故可清楚看到

的 trigeminal ganglion，

與 83079B 的做法不同，且

83079B屬於事前審查項目，

送審資格需先實施一次影

像輔助診斷性阻斷，2週後

未緩解才可施行 RF…若審

查仍不同意此項手術以神

經分離術申報，懇請同意改

核為 83079B 高頻熱凝療

法，因原改核項目 47052B
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附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 

姓名 

科別 

費用年月 

案件分類 

項 目 名 稱 

(醫令代碼) 

爭 

議 

量 

審定結

果 

理              由 
撤

銷 

駁

回 

續前頁 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

三叉神經阻斷術與實際手

術方式差異甚大。 

三、依病歷紀錄，分述如下： 

(一) 病人因 Recurrent left 

facial pain for 3 

months 於 107 年 7 月 4

日至 5日入住申請人醫

院診療，入院診斷為

「Recurrent 

trigeminal neuralgia, 

left side」。 

(二) 依107年 7月 5日手術記

錄 記 載 ： 「 iCT and 

navigation. CT-guided 

radiofrequency 

trigeminal rhizotomy, 

left V2,3」，顯示申請

人醫院係施行高頻熱凝

療 法 Radiofrequency 

coagulation(83079B)，

該診療項目與申報不一

致。 

(三) 至申請理由雖略稱：「若

審查仍不同意此項手術

以神經分離術申報，懇請

同意改核為 83079B 高頻

熱凝療法」，惟查高頻熱



附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 

姓名 

科別 

費用年月 

案件分類 

項 目 名 稱 

(醫令代碼) 

爭 

議 

量 

審定結

果 

理              由 
撤

銷 

駁

回 

續前頁 凝療法(83079B)項目，屬

應事前審查項目，申請人

醫院未申請事前審查核

准，即逕予執行手術，不

符規定。 

四、綜上，申請人醫院係施行高

頻熱凝療法，而非系爭「神

經分離術—肩、臀關節以

上，包括臂神經叢，坐骨神

經（83030B）」，則健保署

不予支付系爭手術項目，核

屬有據；至申請人申請到場

陳述意見一節，本部業已審

酌申請人所提申請審議理

由及相關證據，認定事實及

適用法律已臻明確，爰所請

核無必要，併予敘明。 

2 ○○ 

○○○ 

○○ 

○○○ 

○○ 

○○○ 

○○ 

○○○ 

所有如申請書所載

項目 

  V 一、查所附資料，渠等個案，分

述如下： 

(一) ○○○案，系爭項目為

「神經分離術—肩、臀

關節以上，包括臂神經

叢，坐骨神經

（83030B）」，健保署

初、複核意見為

「0102A，依紀錄改核

83074C」，改支「面神
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附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 

姓名 

科別 

費用年月 

案件分類 

項 目 名 稱 

(醫令代碼) 

爭 

議 

量 

審定結

果 

理              由 
撤

銷 

駁

回 

○○ 

○○○ 

共 5案 

各科 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

經痙攣－酒精阻斷

(83074C)」，依病歷紀

錄，病人因 Severe 

epigastric pain 

related to back long 

time 於 107 年 7 月 4 日

至 16 日入住申請人醫院

診療，入院診斷為

「Chronic 

pancreatitis with 

severe epigastric 

pain, s/p celiac 

ganglion neurolysis 

on 2017/08/15 and 

2018/02/08…」等，申

請理由雖略稱：「病人

因胰臟炎，是

intractable pain，藥

物無效，給予 celiac 

ganglionectomy 治

療」，惟依 107 年 7 月

12 日手術紀錄記載：

「CT-guided 

percutaneous celiac 

ganglionectomy…」，

惟系爭「神經分離術—

肩、臀關節以上，包括



附表 

衛部爭字第 1093404571 號 

序

號 

流水號 

姓名 

科別 

費用年月 

案件分類 

項 目 名 稱 

(醫令代碼) 

爭 

議 

量 

審定結

果 

理              由 
撤

銷 

駁

回 

續前頁 臂神經叢，坐骨神經

（83030B）」僅限於

肩、臀關節相關神經，

不適用於內臟神經節，

健保署原給付項目及數

量，已足敷診療所需。 

(二) 其餘個案，依病情記載，

同意健保署意見，健保署

原給付項目及數量，已足

敷診療所需。 

二、綜上，均無法顯示需給付所

請費用之正當理由，原核定

並無不合，應予維持。 

 

 


