花蓮慈濟醫院醫療保健品進用申請單

申請醫師：               科別：                 單位主管：
	廠商
	藥商名稱：
	製造廠：

	
	送件連絡人：
	電話：

	保健品名稱
	英文名：
	中文名：

	主要成分
	

	主要適應症/用途
	

	規格/售價
	劑型：(錠劑   (膠囊  (水劑  (粉劑  (點眼液 

      (其他：

	
	途徑：(口服 (外用 (其他：     

	
	包裝：

	
	建議售價：
	進價：

	
	國內許可字號：

	藥品外觀
	     裸錠彩色圖片
	        外盒圖片



	儲存條件
	(需避光

(需冷藏，
 室溫可放置    小時
	開封後保存期限：
稀釋後保存期限：

	特殊警語
	臨床上潛在之藥品交互作用：

	
	注意事項：

	
	警語：
	禁忌：

	進藥原因
	


醫療保健品進用說明
1. 本院所進用之醫療保健品係指衛生福利部核准上市販售、無藥證字號之健康食品、保健食品、外用製劑等，共計20項。
2. 醫師提出申請應根據研究等實證資訊，並評估臨床專業需求，有單位主管簽核，方可提出申請。
3. 已進用之醫療保健品，病患需領有醫師處方、完成批價，方可至藥局領用。
4. 醫療保健品進用申請時間為每年1月，申請案件務必於前一個月(12月底)以前提出，逾期則不列入當次審查案件。
5. 醫療保健品上架後，一年處方次數未達20次，則列為審查時刪除品項。
6. 確認進用廠商，每案須繳納審查費10,000元。
……………………………………………………………………………………………..
花蓮慈濟綜合醫院
醫療保健品審查費繳款單
	申請廠商
	
	申請日期
	

	廠商代表
	
	聯絡電話
	

	醫療保健品名稱
	

	費用
	10,000元（藥學部確認審查通過後由廠商繳納）

	藥學部確認      

                                         簽章：                       

	財務室（出納組）

                                        收費章：                       


＊本單流程：申請廠商→藥學部確認→財務室（出納組）→藥學部留存
