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案由：本院委員蕭美琴、何欣純等21人，為提供國軍優秀退役人才留任誘因，避免優秀人才於教學或研發成果趨於成熟之際，受限於服役年限或待遇等因素，離開原工作岡位，導致國軍培養優秀人才流失。爰擬具陸海空軍軍官士官服役條例第三十二條條文修正草案，俾利推動年金永續制度，同時延攬國軍優秀人才退伍後藉其所長，轉任至指定單位，不論是協助改善偏遠地區之醫療人權，或是提升部隊戰力皆能繼續為國家服務，創造社會價值，增進人民福祉。是否有當？敬請公決。

說明：

一、基於政府財政考量，俾利推動年金永續制度，遂修正第一項規定，使一般退休軍、士官再任公職不得領取退休俸及優惠存款利息，另一方面提供退休俸及優惠存款利息誘因延攬軍中優秀人才繼續留任。

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之情形，進而導致人力短缺之問題，而偏遠地區將首當其衝，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。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、目前衛生福利部係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，爰新增第一項第四款規定。

四、為保障服務於國防部及所屬部隊、機關（構）、學校或國家中山科學研究院科技研發人員合理權益，適度區隔就任前揭職務，以吸引並留用具專業性、技術性及重要職務經驗人員，維持部隊戰力，爰增訂第二項之規定，並配合條文修正，調整第三項至第五項援引之項次。

五、新增第五項規定，山地、離島、或其他偏遠地區之公立醫療機構之認定由行政院公告之。
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	第三十二條　支領退休俸之軍官、士官，自就任公職之日起，停發其退休俸及優惠存款利息，俟脫離公職時恢復。但有下列情形之一者，不停發其退休俸及優惠存款利息：

一、月支待遇未達委任第一職等本俸最高俸額及一般公務人員專業加給合計數額者。

二、各機關、學校、公營事業機構或軍事單位僱用之技警、司機、技工、工友或工人。

三、軍事單位一般及評價聘雇僱用各等人員。

四、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。
前項人員服務於國防部及所屬部隊、機關（構）、學校或國家中山科學研究院科技研發單位者，停發其退休俸但不停發其優惠存款利息。
前二項停支退休俸人員，所任職務待遇，低於退休俸者，得向原核定之權責機關，申請補足差額。

前二項應停支退休俸人員，於再任公職時，應即誠實申報其為支領退休俸人員。如未依規定誠實申報支領退休俸，應依相關法令規定從嚴懲處。

前二項停發退休俸辦法，由行政院定之。

第一項第四款山地、離島、或其他偏遠地區公立醫療機構之認定，由行政院公告之。
	第三十二條　支領退休俸之軍官、士官，自就任公職之日起，停發其退休俸，俟脫離公職時恢復。但有左列情形之一者，不停發其退休俸：

一、月支待遇未達委任第一職等本俸最高俸額及一般公務人員專業加給合計數額者。

二、各機關、學校、公營事業機構或軍事單位僱用之技警、司機、技工、工友或工人。

三、軍事單位一般及評價聘雇僱用各等人員。

前項停支退休俸人員，所任職務待遇，低於退休俸者，得向原核定之權責機關，申請補足差額。

第一項應停支退休俸人員，於再任公職時，應即誠實申報其為支領退休俸人員。如未依規定誠實申報支領退休俸，應依相關法令規定從嚴懲處。

第一項停發退休俸辦法，由行政院定之。
	一、基於政府財政考量，俾利推動年金永續制度，遂修正第一項規定，使一般退休軍、士官再任公職不得領取退休俸及優惠存款利息，另一方面提供退休俸及優惠存款利息誘因延攬軍中優秀人才繼續留任。

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之情形，進而導致人力短缺之問題，而偏遠地區將首當其衝，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。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、目前衛生福利部係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，爰新增第一項第四款規定。

四、為保障服務於國防部及所屬部隊、機關（構）、學校或國家中山科學研究院科技研發人員合理權益，適度區隔就任前揭職務，以吸引並留用具專業性、技術性及重要職務經驗人員，維持部隊戰力，爰增訂第二項之規定，並配合條文修正，調整第三項至第五項援引之項次。

五、新增第五項規定，山地、離島、或其他偏遠地區之公立醫療機構之認定由行政院公告之。
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