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案由：本院委員蕭美琴、何欣純等21人，有鑑於現行之「公務人員退休法」第二十三條規定，擇領或兼領月退休金之公務人員若再任由政府編列預算支給俸（薪）給、待遇或公費（以下簡稱薪酬）之機關（構）或團體之職務且每月支領薪酬總額超過法定基本工資，則不得繼續領取月退俸。惟山地、離島等偏遠地區醫院醫事人力嚴重不足，其在招募醫事人員的困難度、離職率、空缺率等都較全國其他地區醫院高，且長期照護醫事人力需求亦日趨迫切，為改善偏遠地區民眾之健康人權，對於退休後有意願至醫療資源不足之偏遠地區服務之醫事人員，應給予差別待遇，提高其投入偏遠地區醫療服務誘因，俾利縮短城鄉資源分配與生活品質差距。爰擬具「公務人員退休法」第二十三條條文修正草案。是否有當？敬請公決。

說明：

一、新增第一項第四款但書規定。

二、依據國家衛生研究院2013年之研究計畫分析指出，自2023年起受到人口老化的影響，民眾醫療服務需求增加，醫師每週工作時數將伴隨年齡增加而降低，恐造成未來醫療服務量能不足，進而導致人力短缺之問題，而偏鄉地區將首當其衝，其在招募護理人員的困難度、離職率、空缺率等都較全國其他地區醫院高，且長期照護醫事人力需求亦日趨迫切。對於山地、離島等偏遠地區民眾而言，非但無法享有與都會區同等的醫療便利性，更遑論醫療服務品質。

三、為解決偏遠地區醫事人力不足情況，衛生福利部透過培育一般公費醫師方式，希改善偏遠地區醫師人力及科別間分布不均問題。惟實務上由於公費生接受一般醫學訓練、專科訓練、次專科訓練、至完成公費醫師服務，歷時約12年至14年之久，其年齡常屆40歲，基於考量生涯發展、家庭需要等諸多因素，往往不易留任。公費醫師期滿後，續留於山地離島者，僅佔分發服務人數之2.7%。是以，需仰賴更多政策誘因才能吸引更多醫事人力與專科醫師投入偏鄉醫療。

四、綜上，鑒於台灣高齡化速度全球居冠，國人平均壽命近八十歲，平均退休年齡則是五十七歲，相當於離開職場後還有長達二十多年的第二人生。近年來退休族離開職場，回饋鄉里傳承一己所長，已漸成社會新趨勢，為吸引退休醫事人才再到偏鄉就任，遂放寬其退休金不因再任公職而停領之規定，提高其投入偏遠地區醫療服務之誘因。

五、新增第七項規定，山地、離島、或其他偏遠地區之公立醫療機構由行政院會同考試院認定之。
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	修正條文
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	說明

	第二十三條　擇領或兼領月退休金之人員有下列情形之一者，停止領受月退休金之權利，至原因消滅時恢復：

一、犯貪污治罪條例或刑法瀆職罪章之罪，經判刑確定而入監服刑期間。

二、褫奪公權而尚未復權。

三、因案被通緝期間。

四、再任由政府編列預算支給俸（薪）給、待遇或公費（以下簡稱薪酬）之機關（構）或團體之職務且每月支領薪酬總額超過法定基本工資。但派至山地、離島、或其他偏遠地區公立醫療機構任職之醫事人員不在此限。
五、再任下列職務且每月支領薪酬總額超過法定基本工資者：

(一)行政法人、公法人、政府原始捐助（贈）或捐助（贈）經費累計達財產總額百分之二十以上之財團法人，或政府及其所屬營業基金、非營業基金轉投資金額累計占該事業資本額百分之二十以上事業之職務。

(二)行政法人、公法人之政府代表。

(三)受政府直接或間接控制其人事、財務或業務之下列團體或機構之職務或政府代表或公股代表：

1.財團法人及其所屬團體或機構。

2.事業機構及其所屬團體或機構。

本條中華民國一百零五年四月二十二日修正施行前擇領或兼領月退休金人員已再任前項第四款及第五款職務且每月薪酬總額超過法定基本工資，而無須停止領受月退休金之權利者，於本條修正施行後三個月內，仍照本條修正施行前之規定辦理。

未依規定自再任之日起停止支領月退休金而有溢領情事者，應由支給機關依法追繳自應停止支領日起溢領之退休金。

擇領或兼領月退休金之人員再任第一項第五款所列機構董（理）事長及執行長者，其初任年齡不得逾六十五歲。

前項人員任期屆滿前年滿七十歲者，應即更換。但有特殊考量，經主管院核准者，不在此限。

領受月撫慰金之遺族，有第一項第一款至第三款情形者，停止領受月撫慰金之權利。

第一項第四款山地、離島、或其他偏遠地區公立醫療機構由行政院會同考試院認定之。
	第二十三條　擇領或兼領月退休金之人員有下列情形之一者，停止領受月退休金之權利，至原因消滅時恢復：

一、犯貪污治罪條例或刑法瀆職罪章之罪，經判刑確定而入監服刑期間。

二、褫奪公權而尚未復權。

三、因案被通緝期間。

四、再任由政府編列預算支給俸（薪）給、待遇或公費（以下簡稱薪酬）之機關（構）或團體之職務且每月支領薪酬總額超過法定基本工資。

五、再任下列職務且每月支領薪酬總額超過法定基本工資者：

(一)行政法人、公法人、政府原始捐助（贈）或捐助（贈）經費累計達財產總額百分之二十以上之財團法人，或政府及其所屬營業基金、非營業基金轉投資金額累計占該事業資本額百分之二十以上事業之職務。

(二)行政法人、公法人之政府代表。

(三)受政府直接或間接控制其人事、財務或業務之下列團體或機構之職務或政府代表或公股代表：

1.財團法人及其所屬團體或機構。

2.事業機構及其所屬團體或機構。

本條中華民國一百零五年四月二十二日修正施行前擇領或兼領月退休金人員已再任前項第四款及第五款職務且每月薪酬總額超過法定基本工資，而無須停止領受月退休金之權利者，於本條修正施行後三個月內，仍照本條修正施行前之規定辦理。

未依規定自再任之日起停止支領月退休金而有溢領情事者，應由支給機關依法追繳自應停止支領日起溢領之退休金。

擇領或兼領月退休金之人員再任第一項第五款所列機構董（理）事長及執行長者，其初任年齡不得逾六十五歲。

前項人員任期屆滿前年滿七十歲者，應即更換。但有特殊考量，經主管院核准者，不在此限。

領受月撫慰金之遺族，有第一項第一款至第三款情形者，停止領受月撫慰金之權利。
	一、新增第一項第四款但書規定。

二、依據國家衛生研究院2013年之研究計畫分析指出，自2023年起受到人口老化的影響，民眾醫療服務需求增加，醫師每週工作時數將伴隨年齡增加而降低，恐造成未來醫療服務量能不足，進而導致人力短缺之問題，而偏鄉地區將首當其衝，其在招募護理人員的困難度、離職率、空缺率等都較全國其他地區醫院高，且長期照護醫事人力需求也日趨迫切。對於山地、離島等偏遠地區民眾而言，非但無法享有與都會區同等的醫療便利性，更遑論醫療服務品質。

三、為解決偏遠地區醫事人力不足情況，衛生福利部透過培育一般公費醫師方式，希改善偏遠地區醫師人力及科別間分布不均問題。惟實務上由於公費生接受一般醫學訓練、專科訓練、次專科訓練、至完成公費醫師服務，歷時約12年至14年之久，其年齡常屆40歲，基於考量生涯發展、家庭需要等諸多因素，往往不易留任。公費醫師期滿後，續留於山地離島者，僅佔分發服務人數之2.7%。是以，需仰賴更多政策誘因才能吸引更多醫事人力與專科醫師投入偏鄉醫療。

四、綜上，鑒於台灣高齡化速度全球居冠，國人平均壽命近八十歲，平均退休年齡則是五十七歲，相當於離開職場後還有長達二十多年的第二人生。近年來退休族離開職場，回饋鄉里傳承一己所長，已漸成社會新趨勢，為吸引退休醫事人才再到偏鄉就任，遂放寬其退休金不因再任公職而停領之規定，提高其投入偏遠地區醫療服務之誘因。

五、新增第七項規定，山地、離島、或其他偏遠地區之公立醫療機構由行政院會同考試院認定之。
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