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–  第 3頁／共 3頁  – 

全癌症長表申報申請單 

為因應 103年度起開放醫院進行全癌症長表申報業務，台灣癌症

登記中心將提供全癌症長表邏輯檢核程式，使醫院申報資料能達到正

確性與完整性的目標。 

有意願參與全癌症長表申報之醫院，請填妥以下申請表單後回

傳，方能進行全癌症長表申報業務，且癌症登記中心將依據此申請單

來調整長表邏輯檢核程式內容。 

醫院名稱:                        四碼代碼: 

醫院地址: 

  茲向衛生福利部國民健康署委託之「台灣癌症登記工作計畫」台灣

癌症登記中心申請自       年起進行全癌症長表申報業務。 

申請人所屬單位/電話: 

申請人簽章: 

醫院負責人簽章: 

填表日期:     年    月    日 

 

台灣癌症登記中心 傳真: 02-2351-1733 

電話: 02-2351-2024或 02-2351-1708 


