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（五十六）本院廖委員國棟，鑒於台東到花蓮公路距離約 200 公里，其

道路等級卻僅為一般道路，民眾長途行駛於一般公路上，因

公路環境不佳，不僅駕駛品質低落，民眾生活、旅遊、洽公

皆不方便，更導致交通事故頻傳，加上該路段醫療資源缺乏

，一旦發生意外事故或傷病患者需要送醫搶救，常常因為搶

救不及而令人不勝唏噓，故要求行政院各單位儘速落實花東

快速道路興建工程，並以最快速度推動花東快速道路設計規

劃工作，儘早讓花東地區有一條快速道路，不僅可以造福東

部地區民眾，帶動地方繁榮發展，亦可平衡台灣東西部建設

落差，特向行政院提出質詢。 
 

說明： 

一、台灣東西部建設落差，向來是台灣社會正義的主題之一。以地理面積來說，台北市面積

271.79 平方公里，台東縣則為 3,515 平方公里。台北市有 12 條市區內快速道路，但台北到

花蓮公路距離超過 2 百公里，鐵路距離也有 151.9 公里，如此長途的距離，但卻連一條快速

道路公路都沒有，導致東部地區長期發展遲緩，連 馬總統到台東，都對東部地區建設落

後，以國家元首身分向民眾致歉。故政府如果要追求城鄉均衡發展，加強東部地區建設實

乃當務之急。 

二、事實上，「花東高速公路」已經於民國 91 年即已經完成環境影響評估，更早在 90 年級已

經完成工程規劃。只是受限於政府財源，國道東部公路段始終無法落實。如今，花東高速

公路改成花東快速道路，期工程難度更低，理應能更加速執行。 

三、再者，目前台東到花蓮用路人行駛的台九線，雖然多數已經拓寬為四車道，但是如果遭遇

河流或溪流，仍有彎道、寬度不一的情況，除了造成用路人長途行駛的品質下降外，更造

成安全性不佳的事故頻傳。況且，台東完全沒有一家醫學中心，如果一旦台東居民需要赴

花蓮就醫時，200 公里遙遠的一般道路，也常常造成送醫不及的悲劇，令人不勝唏噓。 

四、末查，花東為國家國防重鎮，也是戰力保存的關鍵，花東快速道路若設置戰備道，也能有

助台灣戰力保存。因此，不論從區域均衡發展、改善花東居民生活品質、確保病患就醫效

率以及國防戰力保存等各種角度觀之，花東快速道路的興建都有其急迫性。爰此，特提案

要求行政院以最快速度，要求交通及財主單位加速花東快速道路計畫，並寬列預算，以期

能使花東快速道路儘速實現。 

（五十七）本院羅委員淑蕾，針對政府落實居住正義的成果讓人民不滿

意，原因在於公告土地現值和市值有極大落差。內政部在實

價登錄上路後，喊出 2015 年前公告現值要達到市價九成，目
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的在於讓實價登錄轉成實價課稅，但是地方政府利用實價登

錄後，依照政策大幅調高土地現值後，招來政府搶錢的質疑

，更不利年輕人購屋。公告現值飆升導致民眾出售房屋所繳

納的土增稅增加，賣方就會轉嫁售屋成本給買方，讓年輕人

更難買房，也讓市場供給減少。強烈呼籲在調高稅基時，政

府也須同步配套調整自用住宅及出租住宅率，採輕稅保護方

式，以免造成民眾負擔。同時也要增加平價住宅供給，特向

行政院提出質詢。 
 

說明： 

一、去年實價登錄正式上路後，政府對於市場行情及查估地價更有效率，內政部在實價登錄上

路後，喊出 2015 年前公告現值要達到市價九成，目的在於讓實價登錄轉成實價課稅。 

二、調高公告現值後，雖然可以壓制炒房，但也讓房屋供給減少，對於居住正義等於政府只做

半套，需要大幅提高平價住宅，讓人民住者有其屋。 

（五十八）本院羅委員淑蕾，針對明年元旦起，十多萬名醫護人員將全

面回歸法定工時，不再有責任制，民眾人憂心責任制一施行

，護士上演下班時間一到就馬上走人的情況。護理人員工作

責任制取消後，各級醫院協會組成的醫院改革委員會，將在

農曆年後監測全國各層級醫院，若發現護理人力不足，將要

求取消夜診、假日門診，影響到每月 3,000 萬人次的就醫權益

，甚至可能讓急診負擔加重。回歸法定工時，除了醫院成本

會提高，也可能衝擊病患權益，在提升護理人員權利同時也

得顧及後續效應。根據健保署統計，一年全國門診量為 3.8 億

人次，平均每月 3,000 萬人次，各大醫院夜診、假日門診若取

消，將影響民眾就醫權益。呼籲醫院不能以生產線模式來照

顧病患。如此硬性規定，恐會衝擊病患權益。衛福部須主動

勸導醫院，特別是大型醫院，如果夜診關掉，病人恐全湧入

急診，排擠了急診急重症病人醫療，又造成急診擁塞，最危

險是手術室護理人員人力調度無法因應，將造成手術風險。

若有醫院大幅關閉夜診、假日門診，衛福部也須請地方衛生

局前往了解，並要求醫院改進、協調、調度人力，並以增補


