
「幸福苗栗 好孕來」補助方案 

補助項目 人工生殖技術 卵巢功能檢查 凍卵療程及管理費用 婚後孕前健康篩檢 

補助對象 

夫妻任一方設籍於本縣 6個月

以上。 

設籍本縣滿 1年以上之 25 歲

(含)-40 歲(含) 女性。 

1.本縣30歲(含)-40歲(含)女

性，需設籍 6個月以上，或先

生設籍 6個月本縣之外籍配

偶。 

2.本補助不與本縣「幸福苗栗 

好孕來-體外授精人工生殖技

術補助」方案，重複補助。 

設籍本縣已婚且尚未生育第一

胎，配偶任一方設籍本縣之縣

民及其配偶，每人每次婚姻接

受一次補助。 

名額 100 案 
400 案(僅限於在苗栗縣轄內

合約醫療院所抽血檢查者) 
30 案 

100 案(僅限於在苗栗縣轄內

合約醫療院所檢查者) 

實施期程 自 113 年 1 月 1日起實施至 12 月 31 日截止或經費用罄為止。 

應備文件 

 申請表 

 配偶雙方戶籍謄本影本 

(申請日期需 10日內含有

記事) 

 診斷書正本 

 醫療收據 

 委託匯款書 

 領據 

 切結書 

 公職人員及關係人身分關

係揭露表 

人工生殖療程結束 (指胚胎植

入後)3 個月內，檢附以上應備

文件，採郵寄方式向衛生局提

出申請 
 

 檢附身分證正本及正反面影

本、健保卡及戶籍謄本影本

(申請日期須為 10 日內且有

記事) 

 請申請者備妥上述文件至 8

家合作院所受檢 

合作院所收費不一，若費用超

過補助標準，則由申請者自付

不足。 

 申請表 

 戶籍謄本影本(申請日期須

為 10 日內且有記事) 

 診斷書正本(須載明凍卵相

關療程起訖時間) 

 醫療收據 

 委託匯款書 

 領據 

 切結書 

 公職人員及關係人身分關係

揭露表 

凍卵療程結束後 3個月內檢附

以上應備文件，採郵寄方式向

衛生局提出申請。 

 檢附身分證正本及正反面影

本、健保卡及戶籍謄本影本

(申請日期須為10日內且有

記事) 

 請申請者備妥上述文件至本

縣合作院所受檢 
 

申請次數 每人每年 1次 每人每年 1次 終身補助一次 每人每次婚姻接受一次補助 

補助費用 20,000 元 1,000 元 20,000 元 

每對夫妻補助新台幣 2,250 元 

1.女性新臺幣 1,595 元整 

2.男性新臺幣 655 元整 

113.01.01 



幸福苗栗 好孕來 卵巢功能檢查補助 

合約醫療院所名單 

行政區 醫療院所名稱 地址 電話分機/承辦人 

苗栗市 

大千綜合醫院 苗栗市恭敬里恭敬路 36 號 037-357125 分機 73038 董小姐 

周博治婦產科診所 苗栗市中苗里中正路 459 號 037-332828 分機 108 徐小姐 

楊克寧婦產科診所 苗栗市綠苗里博愛街 79 號 037-322186 分機 100 鄭小姐 

苑裡鎮 李綜合醫療社團法人苑裡李綜合醫院 苑裡鎮和平路 168 號 037-862387 分機 1130 鄭小姐 

竹南鎮 大眾醫院 竹南鎮光復路 304 號 037-551970 分機 116 陳先生 

頭份市 

為恭醫療財團法人為恭紀念醫院 頭份市信義路 128 號 037-676811 分機 88831 葉小姐 

李裕清婦產科診所 頭份市和平路 47 號 1 樓 037-592385 吳小姐 

新愛兒診所 頭份市仁愛路 111 號 037-690236 張小姐 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



幸福苗栗 好孕來 婚後孕前健康篩檢補助 

合約醫療院所名單 

行政區 醫療院所名稱 地址 電話分機/承辦人 

苗栗市 
大千綜合醫院 苗栗市恭敬里恭敬路 36 號 037-357125 分機 73038 董小姐 

 

苑裡鎮 李綜合醫療社團法人苑裡李綜合醫院 苑裡鎮和平路 168 號 037-862387 分機 1130 鄭小姐 

竹南鎮 大眾醫院 竹南鎮光復路 304 號 037-551970 分機 116 陳先生 

頭份市 

為恭醫療財團法人為恭紀念醫院 頭份市信義路 128 號 037-676811 分機 88831 葉小姐 

李裕清婦產科診所 頭份市和平路 47 號 1 樓 037-592385 吳小姐 

 

 


