
 

 

臺南市山上區衛生所        經常性業務㇐次告知單             連絡電話(06)5781013 傳真(06) 5782382 
申辦 
勾選 

申辦項目 所需證件 辦理時段 費用 

 幼兒預防接種 1.兒童健康手冊(必備) 

2.健保卡 

每月第二及第四週週三下午 2:00~4:00 

卡介苗: 

每月第二週週三下午 2:00~4:00 

免費 

 預防注射接種表補發(黃卡) 1.戶口名簿 

2.申請人身分證明(親子證明文件，非親屬需委託書) 

1.週㇐~週五正常上班時段申請 

2.取件:等待通知(約 2~3 個工作天) 

100 元 

 預防注射證明書 

英文預防注射證明書 

1.戶口名簿 

2.申請人身分證明(親子證明文件，非親屬需委託書)  

3.原始預防接種紀錄表(非以中、英文紀錄請提供翻

譯文件) 

週㇐~週五正常上班時段 100 元/份 

每加 1 份

10 元 

 四癌篩檢 

(子宮頸抹片、乳房攝影、大腸糞

便潛血檢查、口腔癌篩檢) 

1.健保卡(必備) 

2.身分證 

3.印章 

1.社區篩檢時段請洽詢衛生所 

2.糞便潛血檢查上班時段均可 

免費 

 體檢(含駕照體檢) 1.身分證 

2. 1~2 吋相片 2 張 

週㇐及週三下午 2:00~4:00 

(每月第二及第四週週三暫停) 

100 

 高齡認知檢測 1.身分證 (若合併做駕照體檢則依駕照體檢

所需證件準備) 

每月第㇐週週㇐下午 2:00~4:00 

(需事先預約) 

200 

 流感注射 

(每年 10 月 1 日開始至疫苗用完) 

1.健保卡(必備)  

2.身分證(幼兒必帶兒童健康手冊) 

門診時間:週㇐及週三下午 2:00~4:00 

 

免費 

備註:若醫師出差或休假，則各項檢查或注射暫停(除證明書申請外) 


