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調 查 報 告  

壹、案  由：據訴：自國立陽明大學醫學院公費生畢業後

，因故未於公立醫院服務 6 年，教育部爰依

規定代管醫師證書，惟迄今長達 25 年仍未發

還，涉有侵犯人權等情乙案。 

貳、調查意見： 

本案係據訴：渠民國（下同）74 年從國立陽明醫學

院(現為國立陽明大學)醫學系公費生畢業後，因考取日

本交流協會赴日留學獎學金，未能依契約規定於公立醫

院服務 6 年，乃依教育部發布之「國立陽明醫學院醫學

系公費學生待遇及畢業後分發服務實施要點」規定，賠

償公費 229,734 元，惟教育部代管醫師證書正本，迄今

長達 25 年仍未發還，涉有侵犯人權等情乙案，非無檢討

之必要，本院委員爰申請自動調查，本院嗣於 98 年 7

月 24 日函詢教育部及國立陽明大學，11 月 5 日函詢行

政院衛生署，經前開機關於同（98）年 8 月 17 日、8 月

10 日及 11 月 12 日函復相關資料到院，同年 12 月 2 日

約詢教育部相關人員，業已調查竣事，茲臚陳調查意見

如次： 

一、司法院釋字第 348 號意旨，應予尊重，然基於人盡其

才之理念，教育部允宜主動檢討其合理性 

(一)司法院釋字第 348 號解釋謂：「行政院中華民國 67

年元月 27 日臺(67)教字第 823 號函核准，由教育

部發布之『國立陽明醫學院醫學係公費學生待遇及

畢業後分發服務實施要點』，係主管機關為解決公

立衛生醫療機構醫師補充之困難而訂定，並作為與

自願接受公費醫學教育學生，訂立行政契約之準據

。依該要點之規定，此類學生得享受公費醫學及醫

師養成教育之各種利益，其第十三點及第十四點因
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而定有公費學生應負擔於畢業後接受分發公立衛

生醫療機構服務之義務，及受服務未期滿前，其專

業證書先由分發機關代為保管等相關限制，乃為達

成行政目的所必要，亦未逾越合理之範圍，且已成

為學校與公費學生間所訂契約之內容。公費學生之

權益受有限制，乃因受契約拘束之結果，並非該要

點本身規定之所致。前開要點之規定，與憲法尚無

牴觸」。 

(二)楊建華與吳庚兩位大法官協同意見書揭示： 

１、按公法契約（或稱行政契約）與私法契約之區

別，學理上固有各種不同之學說，惟對具體之契

約予以判斷時，則應就契約主體（當事人之法律

地位），契約之目的、內容以及訂立契約所依據

之法規的性質等因素綜合判斷。本件契約之目

的，在於解決公立醫療機構醫師缺乏之行政上目

標，契約當事人一方之國立醫學院提供公費待遇

及醫師養成過程中各種便利，公費學生則負畢業

後在公立醫療機構擔任公職，執行醫療職務之義

務，其訂約之依據為教育部依職權發布之命令

（內部規章），即「國立陽明醫學院醫學系公費

學生待遇及畢業後分發服務實施要點」，綜上以

觀，國立醫學院與公費學生間之約定，屬公法上

之契約，自無疑問。因契約之性質不同，究應適

用行政救濟程序，或應適用民事訴訟程序，在行

政訴訟法修正案擬增加審級與給付、確認之訴，

即將完成立法程序之際，在法律上更有區別之必

要，而本件在民事訴訟程序中，對契約之法律性

質，迭有爭執，亦應予澄清。 

２、公法契約固應由行政主體與他造當事人就約定

之內容自由達成協議，因意思表示合致而成立。
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惟行政主體受依法行政原則之拘束，簽訂契約恒

以法規為依據，或逕以法規之規定，作為契約內

容之一部，此種公法上之定型化契約，亦屬常見

（本件之公費生於入學時先出具「志願書」，嗣

於上述要點發布後，又簽訂「保證書」－見教育

部臺（79）訴字第 53263 號訴願決定書所載－表

示願遵守學校各種規定，係屬定型化契約之一

種）。就此種契約而言，人民僅有簽訂與否之自

由，並無對其內容與行政主體協商修改之餘地，

故其契約內容首重公平合理，不得使人民負不相

當之對待給付義務。本件契約雖無此種情形，仍

應於理由中詳為表明。 

綜上，我國主管機關為解決公立衛生醫療機構醫

師缺額補充之困難因而訂定「國立陽明醫學院醫學系

公費學生待遇及畢業後分發服務實施要點」，並經行

政院 67 年 1 月 27 日臺（67）教字第 823 號函核准，

由教育部發布之，以作為與自願接受公費醫學教育學

生，訂立行政契約之準據，並有司法院釋字第 348 號

解釋之支持，然查 64 學年度至 76 學年度入學之陽明

醫學院學生，其專業證書目前仍由教育部代為保管之

件數計有 45 件（教育部目前總共保管 146 份醫師證

書），其中年份最長為 27 年，目前仍由教育部代為保

管中，教育部於本院約詢中亦答覆「會後會和衛生署

再討論，賠償或已服務要不要返還證書，本部會再與

衛生署總整理，會有規範，避免不公平、不合理之情

形」。目前改變後之狀況是否已解決原顧慮之醫師缺

或醫師荒問題，如已解決或已可解決，則為基於人盡

其才之理念，允宜主動積極檢討協助解決其已賠償公

費者，以充實我國醫療專業人才，無限期代為保管專

業證書之措施，實有再檢討之必要。 
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二、醫學系公費生賠償公費後，如再度履行其服務義務，

其所賠償之公費是否返還，有檢討之餘地 

(一)醫學系公費生之設計制度係為鼓勵畢業學生至偏

鄉及社區服務，爰依據「國立陽明醫學院醫學系公

費學生待遇及畢業後分發服務實施要點」規定，公

費學生於畢業後有履行服務之義務，凡服務未期滿

前，其專業證書由教育部代為保管，待服務期滿後

則可向教育部申請辦理檢還，如未申請，則由教育

部接續保管，為避免訂定代管期限，而有期限到期

而公費學生有尚未服務期滿之情事，爰該部未訂定

代管期限。另按該要點第 15 點規定，公費畢業生

服務或自願延長未期滿者，其專業證書先由分發機

關代為保管，不履行其服務義務者，除依第 14 點

規定由分發機關保管證書外，並應償還公費，爰不

因償還公費而取消代管。又公費生出國留學原經同

意在先，顯見學校或服務機關均認為出國就學為優

先考慮，亦即延後服務應可接受，而行政作為之目

的則係希其履行服務之義務，則其可延後服務為設

定。 

(二)培育公費生之目的乃為希望該生能履行服務義務

，則若醫學系公費生雖賠償公費後，再度履行其服

務義務，其所賠償之公費是否返還，即有研酌之餘

地。「國立陽明醫學院醫學系公費學生待遇及畢業

後分發服務實施要點」對此未有規定，是否有所闕

漏，教育部應就此點檢討研議。 

三、陳訴人入學當時為限制行為能力人，其所簽之志願書

如無法定代理人之同意，其效力為何，宜由陳訴人訴

請司法機關確認 

(一)我國 民法第 12 條規定：「滿二十歲為成年」。第

13 條 2 項：「滿七歲以上之未成年人，有限制行為
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能力」。第 77 條：「限制行為能力人為意思表示

及受意思表示，應得法定代理人之允許。但純獲法

律上之利益，或依其年齡及身份、日常生活所必需

者，不在此限」。第 79 條：「限制行為能力人未

得法定代理人之允許，所訂立之契約，須經法定代

理人之承認，始生效力」。 

(二)陳訴人係 49 年 1 月出生，67 年入國立陽明醫學院

就讀，時年方 18 歲餘，依本院卷附資料，67 年國

立陽明醫學院醫學系學生志願保證書，只見具志願

書學生簽章，未見學生家長或法定監護人簽章，此

格式亦與 68 年相異。 

綜上，行政程序法第 141 條第 1 項規定：「行政

契約準用民法規定之結果為無效者，無效。」因此學

者陳敏認為，凡足以導致民法契約無效之原因，如存

在於行政契約時，行政契約原則上即因之而無效。諸

如行政契約之當事人一方為無行為能力情形下，應屬

無效。至於陳訴人入學當時為限制行為能力人，其所

簽之志願書如無法定代理人之同意，其效力為何？陳

訴人如認有爭議，宜請司法機關確認。 

四、陳訴人如認有情事變更原則之適用，亦得向司法機關

提出，以保權益，併此指明 

(一) 吳庚「行政法之理論與實用」一書對行政契約訂立

後得以終止之見解略為「從理論上檢討不外四項：

一係有民法上終止事由者，此乃類推適用之結果。

二係避免公共利益遭受重大危害。三為當事人一方

（無論機關或人民）基於情事變更原則，均得以調

整或改變原先約定之內容，如不能達成協議時，亦

得終止契約。按情事變更原則，早已成為民事法規

上之制度，德國聯邦程序法且成文化規定於第六十

條，我國行政程序法第一四七條第一項也做相似規
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定。四為法律變更之情形」；「選擇行政契約作為

行為方式，則後續效果亦應隨之，故其履行問題自

應同民事契約經由訴訟程序解決，申言之，當事人

應向法院（通常為行政法院）提起該當類型之訴訟

，不能再由行政機關單方面以行政處分方式達成履

行之目的」。 

(二)行政院衛生署函復本院時指出，一般醫學系公費生

培育制度「實施 30 餘年以來，綜觀其培育成果，

對冷門醫師人力之挹注顯有成效，對基層醫療醫師

人力之充實亦達部分成效；惟礙於公費醫師續留於

山地離島開業之意願不高，致對於充實偏遠地區人

力之成效不彰。因此該署經過審慎評估，決定自民

國 95 開始，逐年減招 40 名公費生，至民國 98 年

完全停止招收；另一方面則增加在地公費醫學生培

育名額」，復依據 97 年 12 月 9 日公告之「行政院

衛生署原住民及離島地區醫事人員養成計畫公費

生服務管理要點」第 21 點：「公費畢業生經醫事

人員考詴及格領取醫事人員證書者，於未依規定完

成服務義務前，其醫事人員證書由本署保管，作為

履約之保證」；新法第 23 點也訂有「公費畢業生

不依規定履行義務或未達規定年限而離職者，應繳

納在學期間享有公費金額之十倍罰款予本署；於繳

納罰款後，免除其服務義務」之規定，可見目前偏

遠地區醫師荒，並非絕對，也非難以替代，則舊法

時代之服務絕對無可替代顯已情事變遷，而宜為重

新檢討。 

綜上，我國一般醫學系公費生已於 98 年完全停止

招收，並增加在地公費醫學生之培育，復依現行「行

政院衛生署原住民及離島地區醫事人員養成計畫公費

生服務管理要點」第 23 點：「公費畢業生不依規定履
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行義務或未達規定年限而離職者，應繳納在學期間享

有公費金額之十倍罰款予本署；於繳納罰款後，免除

其服務義務」，其對於公費醫師不依規定履行義務或

未達規定年限而離職者，以繳納在學期間享有公費金

額之十倍罰款予衛生署；於繳納罰款後，免除其服務

義務。陳訴人就本案是否有情事變更原則之適用，參

酌學者吳庚之見解，選擇行政契約作為行為方式，其

後續效果亦應隨之，故其履行問題自應同民事契約經

由訴訟程序解決，申言之，當事人得向法院提起該當

類型之訴訟，準此陳訴人如亦認有情事變更原則之適

用，自亦得向司法機關提出，以保權益，併此指明。 

 

參、處理辦法： 

一、調查意見一、二，請教育部研處見復。 

二、調查意見一至四，函復陳訴人。 

三、檢附派查函及相關附件，送請教育及文化委員會處理

。 


