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花蓮縣衛生局 函
地址：970花蓮市新興路二００號

承辦人：張祐禎

電話：03-8227141#120

傳真：03-8230169

電子信箱：tendy75@ms.hlshb.gov.tw

受文者：慈濟學校財團法人慈濟大學

發文日期：中華民國109年3月19日

發文字號：花衛健促字第1090007626號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：109年度「整合性預防及延緩失能-失智友善社區計畫」申請須知1份 

(376550300I_1090007626_ATTACH1.odt)

主旨：本局公告徵求109年度「整合性預防及延緩失能-失智友善

社區計畫」服務單位，至109年3月30日(星期一)下午5時

截止收件，請惠予協助宣傳周知，請查照。

說明：

一、依據衛生福利部國民健康署109年度補助地方政府辦理「整

合性預防及延緩失能計畫-子計畫2長者整合性預防及延緩

失能計畫-工作分項4失智友善社區」辦理。

二、旨揭計畫重點如下：

(一)申請單位：合法立案之社福團體、財團法人、醫療機

構、醫事機構、公私立大專院校。

(二)辦理項目：辦理失智友善社區營造、招募社區失智友善

天使、招募失智友善組織、辦理失智友善相關活動行銷

及實體活動等。

(三)辦理期程：自計畫核定日起至109年11月30日止。

(四)工作重點：請詳見申請須知如附件。

三、請依申請須知踴躍研提計畫，並於109年3月30日(星期一)

檔　　號:
保存年限:

7
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下午5時前，將計畫書1式4份及電子檔1份函送至衛生局，

逾期未送達者，一律不予受理，各申請資料收件後概不退

還。

四、本計畫為指定用途之專案補助，請以專款專用方式辦理，

另有相同補助或服務項目，不得重複支領為原則；如有計

畫申請相關問題，歡迎洽詢本局健康促進科張技士(03-

8227141分機120)。

正本：花蓮縣花蓮市公所、花蓮縣吉安鄉公所、花蓮縣新城鄉公所、花蓮縣壽豐鄉公

所、花蓮縣鳳林鎮公所、花蓮縣光復鄉公所、花蓮縣瑞穗鄉公所、花蓮縣豐濱鄉

公所、花蓮縣玉里鎮公所、花蓮縣富里鄉公所、花蓮縣秀林鄉公所、花蓮縣萬榮

鄉公所、花蓮縣卓溪鄉公所、花蓮縣花蓮市衛生所、花蓮縣秀林鄉衛生所、花蓮

縣新城鄉衛生所、花蓮縣吉安鄉衛生所、花蓮縣壽豐鄉衛生所、花蓮縣鳳林鎮衛

生所、花蓮縣萬榮鄉衛生所、花蓮縣豐濱鄉衛生所、花蓮縣光復鄉衛生所、花蓮

縣瑞穗鄉衛生所、花蓮縣玉里鎮衛生所、花蓮縣富里鄉衛生所、花蓮縣卓溪鄉衛

生所、佛教慈濟醫療財團法人花蓮慈濟醫院、臺灣基督教門諾會醫療財團法人門

諾醫院、國軍花蓮總醫院、衛生福利部花蓮醫院、衛生福利部玉里醫院、衛生福

利部花蓮醫院豐濱原住民分院、臺北榮民總醫院鳳林分院、臺北榮民總醫院玉里

分院、佛教慈濟醫療財團法人玉里慈濟醫院、臺灣基督教門諾會醫療財團法人門

諾醫院壽豐分院、國立東華大學、慈濟學校財團法人慈濟大學、大漢技術學院、

臺灣觀光學院、慈濟學校財團法人慈濟科技大學、花蓮縣政府社會處、花蓮縣醫

師公會、花蓮縣診所協會

副本：
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