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桃園市政府衛生局性別平等專責小組 
108年第 2次會議會議紀錄 

 

壹、 日期：108 年 10 月 28 日(一)下午 2 時 

貳、 地點：桃園市政府衛生局 401 會議室 

參、 主席：陳副局長麗娟                  紀錄：惠淑賢 

肆、 出席人員：詳如簽到單 

伍、 主席致詞：（略） 

陸、 確認上次會議紀錄： 

決定：洽悉 

柒、 上次會議決議事項執行情形報告： 

決定：項次 1 至 6 解除列管，洽悉。 

捌、 工作報告： 

一、 本市性別平等政策方針各面向分工表 

(一) 業務單位報告：(略) 

(二) 委員針對政策方針提問摘要及各科回應： 

1. 人口、婚姻與家庭面向 

(1) 政策方針 2 

A. 周愫嫻委員：本市出生性別比近 3 年及與全國比較無明顯改善，

建議可研擬宣導以外之相關策略。 

B. 健促科回應：本局配合醫院督考辦理接生醫院出生性別比查核及

輔導，避免性別篩選，另 109 年將加強輔導及查核接生基層診所。 

(2) 政策方針 4 

A. 周愫嫻委員：109 年健康幸福家庭補助計畫之第一孕期母血唐氏

症篩檢服務，研擬擴大補助對象為年滿 31 歲至未滿 34 歲，是考

量醫學實證或經費因素。 

B. 健促科回應：34 歲以上高齡產婦者即有公費羊膜穿刺補助，以檢

測唐氏症風險，爰此，108 年即針對次高風險者，年滿 32 歲至未

滿 34 歲懷孕婦女，於經費許可下，提供第一孕期母血唐氏症篩檢

服務，若為陽性，即可享有公費羊膜穿刺補助。109 年持續辦理並

因應經費，調整補助對象為年滿 31 歲至未滿 34 歲懷孕婦女，並

加強宣導該項福利政策。 

(3) 政策方針 6 

A. 周愫嫻委員：數據呈現本市 64 歲以下女性及 65 歲以上男性之身

心障礙者使用長照專業及喘息服務情形較低，建議針對該族群特

性分別進行推廣。 
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B. 長照科回應：該項業務本局主要負責醫療輔具，另長照及生活輔

具由社會局負責，爰僅依本局負責項目作統計分析。將依委員意

見配合辦理。 

2. 人身安全與司法面向 

政策方針 7： 

(1) 張自強委員：7 間家暴暨性侵防治責任醫院督考項目結果為何。 

(2) 心健科回應：7 間責任醫院皆有合格。 

3. 健康、醫療與照顧面向 

(1) 政策方針 2： 

A. 張自強委員：婦幼整合性健康服務計畫 108 年 1 至 9 月預算執行

率 1.89%，執行是否有困難。若有子項計畫建議可列項呈現說明。 

B. 健促科回應：該計畫主要經費為兒童整合性健康服務計 2,619 萬

7,000 元，占預算 88.8%，以勞務委託案方式辦理，現期末驗收作

業中，其餘業務持續辦理中(如母乳、性教育、兒童衛教宣導等)，

預計整體計畫年底執行率可達 95%。將依委員意見列項說明。 

決議：請健促科會後補充說明。 

(2) 政策方針 4： 

A. 周愫嫻委員：建議 HPV 疫苗除臚列接種率外，可呈現施打後不良

反應個案相關資訊。 

B. 疾管科回覆：本市自 103 年施打至今，總計施打 20 萬 7,000 劑，

其中僅 7 名個案於施打後產生不良反應(4 名紅疹、2 名頭暈及 1

名肌肉痠痛)，且 1 名提出傷害救濟，經中央審議委員會審議結果

與疫苗施打無關。將於會後補充相關資料。 

(3) 政策方針 7： 

A. 張自強委員：青少年藥癮治療服務計畫 108 年 1 至 9 月預算執行

率為 0.4%，執行是否有困難，可提出討論。 

B. 周愫嫻委員： 

(A) 建議可參考臺北市立聯合醫院昆明院區「獨特少年服務方案」，

研擬本市在地化創新之藥癮醫療輔導模式，使醫療團隊、社工師

及心理師共同合作，提升服務成效。 

(B) 因應方針重點建議增加本市及全國男女平均餘命、原住民男女

平均餘命及 65歲以上長者人口比例又其中獨居老人數比例等數

據，以瞭解本市現況。 

C. 心健科回應：本市青少年藥癮治療服務主要由法院轉介個案，再

由本局提供服務。本年度至 9 月底，執行面尚無問題，惟法院僅

轉介 8 名個案，影響執行率。該項計畫為本局毒防中心及桃園療
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養院共同合作辦理，將依委員意見研擬本局計畫。 

主席：請心健科會後補充相關數據。 

4. 環境與交通面向 

決定：經審視各委員皆無意見。 

二、 108 年性別影響評估案件之府決行及非府決行計畫案件執行成果 

決定：府決行計畫「婦幼整合性健康服務計畫」及非府決行計畫「桃

園市弱勢族群就醫補助計畫」成果經審視各委員皆無意見。 

三、 108 年性別統計與性別分析： 

(一) 性別統計(事先審查) 

決定：請長照科補充「桃園市長者活動假牙申請人數」總計及分項之

男女性別比例後，提交本府主計處。 

(二) 性別分析(事先審查) 

決定：經審視各委員皆無意見。「107 年度酒癮治療服務方案概況分

析」提交本府主計處。 

四、 108 年具體行動措施及結合企業、民間組織或鄰里社區共同推動性平政

策、計畫、方案、措施執行成果： 

(一) 張自強委員：執行期程為至 11 月止，惟成果統計至 8 月止，若會後

即須提交成果，建議執行期程及成果時間點需一致。 

(二) 周愫嫻委員： 

1. 建議用詞統一，如稱呼為「老人」或為「長者」，另原住民長者之定

義可註明清楚。 

2. 附表引用資料為 99 年，建議更新。老年人口失能率 12.7％，建議分

出男女數據。 

3. 可註明附表中的治療師是何種醫事人員，另觀音區治療師為 0 人，未

來可考量致力於觀音區推動計畫，並可目標期望增加治療師人數。 

4. 建議未來計畫也可朝向以失能老年人口數/治療師(生)比為目標執行，

以改善資源不足處。 

5. 除提供復健需求外，可考量提供預防性措施，如提供免費維生素 D 或

鈣等營養劑補充以預防骨質疏鬆，或相關補助等。 

(三) 長照科回覆：謝謝委員建議，將依委員意見配合修改。 

決定：請長照科評估補充維生素 D 或鈣等營養劑與預防骨質疏鬆之實

證醫學以研擬相關策略。另依委員意見修正成果，提交本府性別平等

辦公室及性別平等會。 

五、 107 至 108 年縮小性別落差之相關作為 

決定：經審視各委員皆無意見，「緩和轄內食品工廠應設置衛生管理人

員性別落差情況」作為，提交本府性別平等辦公室。 
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六、 108 年度性別主流化各項工具完整年度執行成果(1-9 月) 

(一) 張自強委員：本年度性別預算較前年度預算較為減少，建議補充相關

說明，如：因應中央款刪減、年度計畫終止已無執行或計畫轉型等。 

(二) 會計室回覆：該數值為依業務科計畫項目是否有列為性別預算作統計。 

決定：請會計室調查 107 年及 108 年性別預算計畫項目之差異，並依

委員意見註明預算增減說明。 

玖、 提案討論： 

提案一  

提案單位：秘書單位(健促科) 

提案案由：有關本局 109 年府決行計畫之事後備查及非府決行計畫之事先

審查一案，提請討論。 

決議：經審視各委員皆無意見。府決行計畫「109年桃園市全方位口腔照

護補助計畫」列事後備查，非府決行計畫「109年度酒癮治療服務

方案」提送本府研考會。 

 

提案二 

提案單位：秘書單位(健促科) 

提案案由：有關擇定本局 110 年性別平等具體行動措施執行計畫一案，提

請討論。 

發言摘要： 

(一) 秘書單位建議：依據健康、醫療與照顧面向方針 7 及依據本府體育局

調查本市 107 年 7333 規律運動人口比例調查，顯示女性運動時間與

頻率較男性低，如何促進女性規律運動，增進自我照護知能，可以成

為未來推動政策之目標，爰建議推薦項目 1「桃園市健康操」。 

(二) 張自強委員： 

1. 項目 1「桃園市健康操」，本項有呼應性別措施，強化女性運動行為，

可再細緻研擬執行策略如實施對象等。 

2. 項目 2「同志健康服務中心」，自 103 年以來推展至今，可依歷年度

執行情形，規劃未來執行方式，才有意義。 

3. 項目 5「社區用藥安全網絡計畫」，從長期照護或高齡友善角度著手，

計畫規劃良好，惟與性別主流化之關聯性較為不足。 

4. 項目 6「設置性別友善廁所」，應視需求設置，無須等至 110 年辦理。 

(三) 周愫嫻委員 

1. 項目 1「桃園市健康操」，先前已有討論相關具體方案，建議可拍攝

運動影片，如拍攝依各年齡層需求(如青少年發育、成人減重、長者訓

練肌力等)及強度分級(初階、進階)之運動示範影片，並在各種公共場
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所中撥放，或在大眾運輸民眾聚集處辦理快閃活動等，此項目為預防

性之健康促進活動且廣度也較為寬廣。 

2. 項目 5「社區用藥安全網絡計畫」，長者多有重覆用藥行為，將社區

藥局及診所作為整合藥物據點，是很好的想法，惟與性別關聯性較為

薄弱。 

決議：本局 110 年具體行動措施為健促科「桃園市健康操」，提交本

府性別平等會，並請健促科依委員意見研擬具體措施。 

壹拾、 臨時動議： 

提案一： 

提案單位：張自強委員 

提案案由：建議工作報告案及提案討論案應分開討論，避免程序混亂。 

決議：請秘書單位依委員意見辦理，並於本次起調整會議程序。 

壹拾壹、 散會時間：下午 3 時 10 分。 


