
 
 

臺北市藥師公會藥師業務責任保險專案 
※ 求償意識高漲的年代，一有疏失就有可能面臨高額民事求償，您準備好了嗎？ 

※ 如果遇到不合理的賠償要求時，除了朋友跟家人，您還能向誰求救？ 

※ 當遇上訴訟事件時，時間跟金錢的消耗，您有多少把握？ 

這些問題都可以透過藥師業務責任保險替您把關！每天支出不到 5 塊錢(以 300 萬為

例)，讓您執業更安心！ 

藥師業務責任保險承保範圍 

被保險人在中華民國台灣地區(含金門、馬祖及政府統治權所及之其他地區)於追溯日

起，保險期間屆滿前執行藥師或藥劑生業務，因過失、錯誤或疏漏行為而違反其業務

上應盡之責任及義務，直接引致他人體傷或死亡，依法應負損害賠償責任且在保險期

間或期滿後兩個月內受賠償請求時，保險公司依契約約定對被保險人負賠償之責。 

保險公司經被保險人之委託，得就民事部分協助被保險人進行抗辯或和解，所生費用

由保險公司負擔；但應賠償金額超過保險金額者，若非因保險公司之故意或過失所

致，保險公司僅按保險金額與應賠償金額之比例分攤之；被保險人經保險公司之請

求，有到法院應訊並協助覓取有關證據及證人之義務。 

※  ※ 保險金額、保費與自負額 ※ ※ 

投保方案 
每一意外事故 

最高賠償金額 

保險期間內之 

最高賠償金額 

同欣保代 

專案保費 
自 負 額 

A 100 萬 300 萬 NT$1,000 元 每一事故 1,000 元

B 200 萬 600 萬 NT$1,400 元 每一事故 1,000 元

C 300 萬 900 萬 NT$1,650 元 每一事故 1,000 元

D 400 萬 1,200 萬 NT$1,800 元 每一事故 1,000 元

E 500 萬 1,500 萬 NT$1,900 元 每一事故 1,000 元

( ※ 保險費用藥師公會補助每人 150 元 ※ ) 
□新保□續保 藥 師 基 本 資 料 

被保險人姓名  身份證字號  

出生日期  連絡電話  

被保險人住所  

藥師證書號碼 藥字第             號 

被保險人執行 

業務處所地址 
 

為病患藥物安全把關是藥師的責任， 
                    藥師的責任風險就交由保險公司來承擔！ 
協辦單位：同欣保險代理人有限公司   TEL：03-4015056   FAX：03-4014703 

協辦區域聯絡人：春秋國際保險代理人公司 朱台新 協理 TEL：0961-219-085 

風險管控做得好~~理賠、訴訟沒煩惱！


