


[bookmark: _GoBack]衛生福利部(不含社會福利部分)、疾病管制署、中央健康保險署、國家中醫藥研究所115年度單位預算評估報告
配合行政院組織再造，衛生福利部(下稱衛福部)於102年7月23日成立，由前行政院衛生署與內政部轄下之社會司、兒童局、國民年金監理會、家庭暴力及性侵害防治委員會與教育部所屬國立中國醫藥研究所等整合而成。衛福部主管115年度預算案編列歲入合計33億1,830萬元，較114年度預算數31億6,904萬元增加1億4,926萬元，增幅4.71%；歲出合計編列3,556億7,265萬9千元，較114年度法定預算數(含追加)3,693億6,909萬2千元，減少136億9,643萬3千元，減幅3.71%；另衛福部主管於115年度總預算案「直轄市及縣市政府」科目之「一般性補助款-衛生福利部主管」編列336億6,339萬6千元(詳表1)。謹就衛福部(不含社會福利部分)、疾病管制署、中央健康保險署，及國家中醫藥研究所115年度預算案評估如下：
表1  115年度中央政府總預算案「一般性補助款—衛福部主管」編列概況表                                單位：新臺幣千元                                                  
	科目
	金額

	一般性社會保險補助—中央健康保險署
	62,341

	一般性社會救助補助－衛生福利部
	359,816

	一般性福利服務補助－社會及家庭署
	30,963,477

	一般性醫療保健補助－衛生福利部
	2,197,001

	一般性醫療保健補助－疾病管制署
	80,761

	一般性補助款—衛生福利部主管
	33,663,396


資料來源：115年度中央政府總預算案歲出機關別預算表。
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行政院110年5月核定「2030年消除愛滋第一期計畫」，執行期間111至115年度，111至114年度已編列52億5,861萬5千元，疾管署115年度預算案「防疫業務」項下「愛滋防治計畫」續編最後1年經費12億5,356萬8千元，該計畫亦辦理梅毒防治業務。經查：
(一)113年度新增愛滋病感染人數較112年度增加，年齡層以30至34歲最多
由疾管署提供之近年新增通報本國籍愛滋感染人數及年齡分布資料(詳表1)，113年度我國愛滋新增通報感染人數計1,001人，較112年度增加，而新增感染者之年齡層以30至34歲者最多。
表1  109至114年度新增通報愛滋感染人數及年齡分布情形表
                                                    單位：人
	年度
	年齡(歲)
	總計

	
	未滿20
	20-24
	25-29
	30-34
	35-39
	40-44
	45-49
	50-54
	55-59
	大於60
	

	109
	62
	253
	324
	277
	183
	110
	74
	44
	22
	39
	1,388

	110
	44
	181
	266
	302
	172
	114
	60
	53
	27
	26
	1,245

	111
	36
	176
	198
	223
	161
	107
	65
	44
	29
	30
	1,069

	112
	26
	137
	186
	188
	144
	98
	61
	33
	35
	32
	940

	113
	33
	155
	211
	228
	137
	84
	50
	33
	35
	35
	1,001

	114(1-7月)
	12
	81
	91
	110
	87
	54
	26
	20
	16
	16
	513


資料來源：疾管署提供。
(二)113年度新增梅毒感染人數較110年度增加3.44%，而未滿20歲、20至24歲之增幅各達2倍及44.75%，為增幅較高之族群
梅毒、淋病、愛滋等性傳染病傳播途徑均以不安全性行為為主，感染風險行為族群具高度相關且常伴隨合併感染，疾管署爰採取性傳染病整合式防治策略，於「2030年消除愛滋第一期計畫」併同推動梅毒防治。
依該署提供近年新增通報梅毒感染人數及年齡分布資料(詳表2)，113年度我國梅毒新增通報感染人數計9,737人，雖低於112年度之9,941人，惟較110年度之9,413人之增幅為3.44%。復檢視113及110年度各年齡層新增感染人數之變化，其中未滿20歲感染者自110年度181人增加至113年度550人，增幅達203.87%；而20至24歲感染者則自110年度847人增至113年度1,226人，增幅達44.75%，該兩年齡層增幅為所有年齡層之前二高。
有關我國24歲以下梅毒疫情上升，疾管署推測原因如下：
1.	COVID-19疫情趨緩，民眾性活動及就醫行為正常化，醫療門診恢復常態，故篩檢及通報量皆增加，與國際性傳染病疫情因COVID-19疫情趨緩而上升之趨勢相似。
2.社會風氣及觀念改變，年輕族群性行為年齡層下降，以及網路或交友軟體興起、社群網絡快速聯繫彼此。
3.醫療院所於風險族群加入PrEP(暴露愛滋病毒後預防性投藥)計畫前，會再進行梅毒、淋病等篩檢，進而增加通報量。
為因應青少年性病疫情，疾管署與教育部、國民健康署等共同成立「青少年性教育(性健康及性病防治)聯繫平台」，定期召開會議，並就性教育及性病防治政策與執行討論。鑒於青少年感染人數近年持續攀升，並無下降趨勢，顯示梅毒防治策略仍待強化。
表2  110至114年度新增梅毒感染人數及年齡分布情形表  單位：人                                                    
	年度
	年齡(歲)
	總計

	
	未滿20
	20-24
	25-29
	30-34
	35-39
	40-44
	45-49
	50-54
	55-59
	大於60
	

	110
	181
	847
	1,454
	1,673
	1,248
	816
	512
	419
	313
	1,950
	9,413

	111
	269
	974
	1,464
	1,785
	1,229
	866
	564
	383
	284
	1,889
	9,707

	112
	409
	1,081
	1,431
	1,788
	1,266
	895
	537
	362
	296
	1,876
	9,941

	113
	550
	1,226
	1,315
	1,582
	1,285
	849
	530
	390
	279
	1,731
	9,737

	114(1-7月)
	368
	766
	730
	965
	744
	504
	327
	205
	179
	1,062
	5,850


資料來源：疾管署提供。
綜上，113年度新增通報愛滋感染人數高於112年度，而梅毒感染人數雖較112年度下降，惟未滿20歲及20至24歲感染人數較110年度快速增加，均待研謀改善，以提升防治成效。
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