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111年度第4季外部視察報告權責機關回覆 

案由 視察小組意見或建議 權責機關（單位）回覆 

受刑人保外醫治業務辦理現況 

1.黃委員三原：簡報提到的案例二，對於無法

辦理具保之保外醫治受刑人，如果他不住新

北市，而是住在桃園、宜蘭或臺北，是否仍

舊檢具相關資料通知新北市（矯正機關所在

地）社會福利主管機關轉介安置或為其他必

要之處置，如果對方機關置之不理怎麼辦？ 

若受刑人都沒有親人，無法具保，依現有法規

仍係由本所發函請所在地社會福利主管機關協

助轉介，對方機關依法規亦須配合辦理。 

2.鄧委員煌發：根據簡報資料，為何有一位個

案保外到花蓮？ 

本個案為具原住民身分的植物人，依其家人申

請(爭取)，保外至花蓮的安養中心接受照護。 

3.鄧委員煌發：具保時，承辦人員有無先行核

對受刑人與家屬的關係的欄位？有無讓雙方

或另一名在場見證人都簽名確認的欄位，俾

以保障雙方的權益並掌控風險。保外後，矯

正機關有無繼續追蹤統計脫逃或繼續施用毒

品的數據？ 

本所保外醫治案件數少，本次簡報統計期間內

僅有1位具保，本所將依委員建議，研議增列

相關欄位並向矯正署建議。 

4.王委員美娟：依警政機關的實務經驗，曾有

子宮外孕的外籍人士，因無健保也沒有家

屬，送到長庚醫院卻被拒絕醫治，差點淪為

人球事件，後來請求長庚醫院啟動其緊急醫

療方案，協助醫治，當次醫療費用前後約花

費10到20萬，如果貴所遇到類似情形，最後

這些醫療費用由誰買單？ 

以本所為例，作業基金已編列緊急醫療經費，

每年約有5萬元可以支用，也可向矯正署爭取

經費補助，但本所鮮少類似案件；另外依健保

法規定，只要在臺設籍6個月以上，就可以使

用健保資源。 
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5.陳委員美年：簡報中提到，受刑人保外醫治

期間屆滿、經廢止保外醫治、病況已治癒或

改善時，皆於指定七日以上之期日，以書面

通知受刑人至新北地方檢察署報到返監執

行，但這個「七日以上」的規定有很大的解

讀空間，半個月、三個月也算，如何解讀這

部分的規定，是否有實務上有很大的彈性？ 

這是規定本所通知保外醫治受刑人返監執行

時，應預留七日以上的緩衝時間，讓受刑人可

以在拿完藥或把重要事情辦完後，再來報到。 

6.陳委員巧雲：請問申請保外醫治的公文流

程，通常要經過多久時間才會知道有無得到

法務部同意？曾聽說臺北監獄有個案因為申

請保外醫治過程繁瑣耗時，結果在監所內死

亡並引發相關賠償問題，無法妥善地向家屬

交代。 

若不是急迫性的一般個案，通常約兩週即可獲

准，若是急迫個案，大約一週內可以獲准，如

果收到病危通知，將以緊急保外方式辦理，以

保障受刑人權益；通常實務上有保外醫治需求

的受刑人，在申請前已經送到醫院醫治一段時

間了，以確保受刑人的健康權益。 

7.王委員美娟：請問保外醫治或待產的情況，

是否需要人力戒護？ 

保外醫治期間不計入刑期，受刑人保外醫治後

即為自由之身，在人權的考量層面，矯正機關

無法安排人力戒護、照看。至於保外醫治期間

有無可能繼續犯案？這是有可能的，但仍應由

保外醫治受刑人自行承擔自己的行為責任，不

宜將責任歸咎於矯正機關沒有戒護或照看，這

部分外界對於矯正機關多有誤解，未來將努力

對外說明，期待得到社會各界的諒解。 

8.黃委員維賢：受刑人保外醫治後，除了植物

人的個案外，其實受刑人暫時回復自由之

身，可以四處參加活動，以矯正機關的有限

人力其實也難以落實戒護、照看，更容易收

到外界的壓力，建議透過監獄行刑法的修

正，引進科技設備落實保外醫治的管理，俾

以減少相關弊端。 

有關科技設備納入作為保外醫治受刑人在外監

控機制之修法建議部分，提請上級機關參酌。 
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9.王委員美娟：這次 Covid-19疫情長達3年，衛

生機關及警政機關已經非常熟悉電子監控技

術，使用上並不困難，如果矯正機關有興趣

引進保外醫治業務的電子監控技術，非常歡

迎至警政機關觀摩交流。 

衛生機關及警政機關引進電子監控技術之實務

作法，提請上級機關參酌。 

10.鄧委員煌發：最近疫情有緩解的趨勢，期待

貴所於疫情結束後，安排本小組委員至戒護

區內現場視察。 

未來均依政府防疫政策，規劃本所戒護區設備

及管理措施之視察動線。 

 


