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基隆市政府 函
地址：20201基隆市義一路1號

承辦人：陳依齡

電話：02-24301505#402

傳真：02-24327087

電子信箱：yiling@mail.klcg.gov.tw

受文者：基隆市七堵區七堵國民小學

發文日期：中華民國110年4月1日

發文字號：基府教體參字第1100215424號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：(376570000A_1100215424A00_ATTCH1.ods、376570000A_1100215424A00_ATTCH2.

pdf、376570000A_1100215424A00_ATTCH3.pdf)

主旨：轉知本市衛生局有關專案申請因特殊情形出國者公費接種

COVID-19疫苗相關作業，詳如說明段，請查照。

說明：

一、依據本市衛生局110年3月31日府授衛疾貳字第1100110956

號函辦理。

二、旨揭「因特殊情形必要出國者」之公費接種對象包含「因

外交或公務奉派出國人員」(含隨行眷屬)及「代表國家出

國之運動員或選手」(含隨行後勤人員)，考量疫情指揮中

心自109年3月21日起提升全球旅遊疫情建議至「第三級」

(警告：Warning)，國人應避免所有非必要之出國旅遊，故

請審慎評估因特殊情形出國者其必要性及重要性後再向指

揮中心提出專案申請。

三、經評估若有因特殊情形出國，需提出公費接種COVID-19疫

苗專案申請者，請於年度之3、6、9、12月每月15日前函送

次3個月之專案接種需求(申請表如附件1、名冊格式及填報

說明如附件2、3)，以利本府彙整後統一提出申請。

檔　　號:
保存年限:

8
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四、經指揮中心核准專案申請之公費接種對象名冊將提供衛生

福利部中央健康保險署，俟列冊人員於COVID-19疫苗接種

合約醫療院所進行預約及診間接種時，醫事人員可透過比

對及全民健康保險卡確認接種者身分。

正本：本府所屬學校、基隆市立體育場

副本：本府教育處課程教學科(含附件)、本府教育處國民教育科(含附件)、本府教育處

特殊教育科(含附件)、本府教育處終身教育科(含附件)、本府教育處學前暨選聘

科(含附件)、本府教育處體育保健科(含附件)
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