
10公升氧氣製造機 3500 3800 5000
 

1200 2000 2000 

社團法人台灣身心障礙者福祉協會 
輔具使用費標準表

                      

 

輔 具 項 目 保證金 
月使用費 

備 註 
無身障手冊 有身障手冊 

（一） 
行 
動 
輔 
具 
類 

一般輪椅 500 400 200 1.申請輔具使用之民眾，應攜帶【1】使用 

  者本人之身分證【2】身心障礙手冊﹙無 

  則免帶﹚【3】代辦人﹙家屬或受託人﹚ 

  之身分證明，至協會辦理使用手續。 

 

2.前項輔具使用之申請，得於至協會辦理 

  使用手續日前 1天，先行以電話登記。 

 

3.申請人【首次使用】輔具，其期限及使 

  用費【均以 1個月計期及計費】。   

 

4.使用輔具已屆期限，倘有繼續使用之必 

  要時，應於【屆期】日前至協會或劃撥 

  辦理續用手續，其收費標準為：  
 【1】【後續使用】期間，未滿半個月者以 

      半個月計費； 

 【2】【後續使用】期間，逾半個月未滿 1 

      個月者以 1個月計費。 

 

5.輔具應於歸還前作必要之清潔，否則將 

  依髒污情狀酌收 100～500元輔具清潔 

  消毒費。 

 

6.使用輔具之運送費，由使用者自行負擔。 

 

7.協會服務時間： 

  星期一至星期五  上午 8：30→12：00 

                  下午 1：30→4：30 

 【星期六、日及國定假日本協會不上班】     

協會地址：臺南市永康區永大路 1段 7 號 

協會電話：06-2050917  

協會傳真：06-2059237 

 

 

特殊輪椅 2000 1000 500 

四腳拐 300 100 50 

腋下拐 300 100 50 

助行器 300 100 50 

特殊助行器 1000 500 250 

（二） 
居 
家 
照 
顧 
輔 
具 
類 

雙馬達電動病床 2000 1200 650 

三馬達電動病床 3000 1500 1000 

病床床墊 

 

200 200 

三管氣墊床 2000 1200 650 

減壓坐墊 1000 1000 550 

便盆椅 300 100 50 

浴廁兩用椅 500 300 150 

洗澡椅 300 200 100 

可調整式床旁桌 500 200 100 

病床餐桌板 300 100 50 

輪椅用桌板 300 100 50 

簡易型復健腳踏器 500 200 100 

醫用屏風 1000 400 200 

陪伴椅 1000 500 300 

移動式點滴架 500 200 100 

固定式點滴架 300 100 50 

洗頭槽 300 100 50 

移位滑墊 1000 1000 

100 移位板 500 200 

 
（三） 
醫 
療 
輔 
具 
類 

5 公升氧氣製造機 3000 2500 1800 

5 公升氧氣製造機(噴霧型) 3000 2500 2000 

8 公升氧氣製造機 5000 3300 3000 

噴霧器 1000 400 200 

血氧機 1000 500 300 

抽痰機 1000 500 300 
專用落地型抽痰機 3000 1500 1200 

流量錶 300 150 100 

鋼瓶架 300 100 50 

 
 

（四） 
兒 
童 
輔 
具 
類 

兒童坐姿擺位椅 1000 1000 500 

前趴式站立架 1000 1000 500 

後仰式站立架 1000 1000 500 

兒童特殊輪椅 1000 1000 500 

兒童前推式助行器 500 500 250 

兒童後拉式助行器 500 500 250 

兒童特殊手推車 1000 1000 500 

兒童復健擺位楔型墊 500 200 100 

兒童復健滾筒 500 200 100 

1000 1000 500  

【本表自 113 年 1月 1 日起啟用】 

* 

 

* 
* 

＊註 1. 氧氣製造機提供日租服務：每日使用費 5 公升機型計 100元，8 10 200公升機型計    元，  公升機型計    元。150  

註 2. 持有南市府輔具租賃服務補助核定結果通知書者，輔具月使用費得以最高給付金額優惠。 

* 

復健三輪車  

電動拍痰器

* 

550 


