
美容醫學的蓬勃興起，儼然是近幾年來醫界最令人注

目的議題之一，從媒體報載某明星、名人有無整形，到同

事間口耳相傳凍齡的秘密，當然也有負面的消息，如整形

失敗、整形醫糾等。這類的議題少不了也滅不了，不但反

覆、常態地出現，且與時俱增，如今總算是引起主管機關

的正視，管制力道也逐漸加重。隨著經濟的發達、加上醫

療的進步，國人的平均壽命已達80歲，從而美容醫學的需
求在臺灣社會隨之增加，是可以理解的，處於50歲這個外
觀已明顯老化的關卡，其後還有長達30年的社交生活，當
然會讓人越來越注重健康、養生與自己的容貌，因為沒有

人不希望自己在這30年的社交生活能有面子、有自信，所
以說美容醫學的興起是無可避免的趨勢並不為過。

「美容醫學」（下稱美醫）顧名思義是用「醫療」

的方式達到「美容」的目的。「醫療」是科學的、嚴肅的

專業，所以不能只單純地用社會上的商業消費行為（即自

由市場的角度）來應對，而應由政府基於必要且嚴格的

醫療法規下加以監督控管。「醫療行為」絕對是純粹的專

業，但「醫療市場」卻融入了商業的概念，故兩者是分不

開的，因為即使是純粹的「醫療行為」也須仰賴「醫療市

場」而存活，故「醫療行為」難與商業行為二分，也因其

具有商業行為的色彩、具有商機，所以才需要借重政府的

力量，以醫療法制來管控美醫的發展，以免多數民眾因出

於對醫療專業知識的欠缺，在罹病後基於求助心切，被不

正當地利用於開發商機。

「美容」的確是多數民眾所追求的，人們喜歡貌美

的人、穿華美的衣、開美炫的車、理美俏的髮型、背奢美
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的包等，這一切若本著於商業行為的性質，賣的人愛怎麼

賣、買的人愛怎麼買都可以。可是隨著醫療技術的進步，

「變美」的理想漸漸也可透過「醫療行為」來獲得實現，

而美醫當然一定要被包裹在醫療法的框架中，儘管今日在

很多方面來看，美醫已不再是純粹的「醫療行為」，但仍

只能被放在專為「醫療行為」所設計的「醫療法」管理。

醫療法早於1986年即制定全文共91條，觀察當時的社
會，恐怕還沒有美醫的影子，所以該法的制定當然是以管

理純粹的「醫療行為」作為其方向。之後，在2000∼2018
年間，每2∼3年就會針對部分條文進行修正，然逐一檢視
所有修正，盡是醫事人員資格、醫療機構設標、教學醫院

計畫報准、人體試驗、罰鍰金額、醫療財團法人、董監事

規定、診斷書相關規定、安全針具使用等，仍是遵循創法

時的精神，也就是以純粹的「醫療行為」為其考慮，作適

當的小修正。所以面對過去這10幾年來快速成長的美醫產
業，以及日趨龐大的社會需求，只能「硬塞」在現有專為

純粹的「醫療行為」所設計的「醫療法」。由於性質上的

差異，認事用法的過程當然是塞得跌跌撞撞，加上衛生福

利部（下稱衛福部）往往在發生美醫相關的醫療問題時，

累積到一定的壓力後才發布函釋，針對一、兩項議題進行

局部修改，如經過一陣子又有問題，再用新函示另尋其他

解釋，往來反覆多年，有時衛福部會明文廢止舊函釋、有

時則「忘了」，論其實際，就是沒有針對明顯有別於純粹

的「醫療行為」的美醫來作完整、專門的規劃與管理，但

既然牽涉「醫療」，衛福部作為主管機關，不但是「不得

不管」，且有很多方面更是「只有衛福部能管」，最後卻

只又用管制純粹的「醫療行為」的法來硬管。事實上，美

醫不但新穎，且成長極為迅速，每年在同類項目都會引進

新的方法、新的機器、新的元素，因此，這樣的管理法就
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像讓一整個時尚圈的名模都分配同一個設計師打理，但設

計師卻只給他們同一套西裝，一穿發現不合剪裁，引人注

目，就局部改個袖子，發現仍有非議，就再改個肩寬，發

現褲頭掉下來、發現腿不合，就改個腰、改個裙襬、改

個領等，如此變成永遠在追逐著改不完的項目，而所謂的

名模也永遠上不了鏡。如果說設計師沒在打理，他會說：

「有，我一直都很認真！一直在剪、在裁、在縫。」如果

說那我請其他設計師一起參加，共商意見，他會說：「不

行，這個是我管的範疇！」

美醫專業部分的發展、產業的管理、社會的需求、觀

光醫療的開發，需要考慮的不僅僅是專科醫師團體的專業

建議，而非分財產式的美醫「特定醫療技術檢查檢驗醫療

儀器施行或使用管理辦法」（下稱特管辦法），更需要跨

部會的合作，以及納入民眾與整體社會的需求，來作全盤

式的考量。依目前現實的狀況，只要跨部會的會議一碰到

「醫」這個字，其他部會一定是看衛福部一眼（表示尊重

與請示），衛福部則又是拿出管制醫療行為的「醫療法」

來當主軸，結果就是得到一連串的不行、不行、不行，或

帶回去研究後再無下文，想當然爾，大部分的議題最後通

通卡關；但神奇的是，唯獨衛福部自己覺得完全沒有衝

突、完全沒有卡關，且美醫的管制情形非常妥善，不可不

謂是最高境界的卡關。美醫的管理或發展，大方向的重點

是：一、美醫執業醫師的資格；二、美醫診所／醫院的認

證；三、醫療廣告。以下僅先以美醫執業醫師的資格來談

目前的現狀與卡關或矛盾的情形。

直白地說，關於美醫的相關議題，衛福部一直以來

的態度就是「不管」，衛福部醫事司司長曾表示，依照醫

師法規定，醫師執業內容以專業自律為原則，不會特別受

限，也就是說，醫師不會因為屬於某個專科而不能作其
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他科別的醫療業務，白話一點就是「一張醫師執照闖醫

界」。醫師只是學歷高，但人格特質與一般人無異，醫師

手握專業，主管機關卻僅用「醫師會自律」來認定執業的

範圍，不知道是基於多一事不如少一事的思維而不想管？

還是因為管制將涉及諸多非專科領域，以及有錢有勢的醫

界大咖，以至於燙手山芋太難管？抑或是太相信醫師的人

性都高人一等，真能落實自律？對美醫的醫師執業資格，

以自律這樣的認定法，何其寬鬆？等同是只要從醫學院畢

業，就可以作美醫，雖然欠缺臨床與專科訓練，但「醫師

會自律」。其實人性就是哪一個項目有利、熱門且不用輪

三班假日，就絕對會有醫師「非常自律的」往那邊衝去！

在衛福部過去近20年來採取這樣放任不管的方式下，自
然造就很多非本科的醫師前仆後繼地「衝」往這條路，直

接投身作美醫，或跳科、跨科作美醫（如復健科醫師作拉

皮、隆乳、家醫科醫師做隆鼻等），雖然沒有經過正統的

專科訓練，但衛福部的態度讓這些醫師有機會從事美醫業

務，最後當然也造就不少「高手在民間」而「練」出好本

事的美醫執業醫師，但此一管道是在主管機關長期放任不

管下所造就的偏徑；如今，將美醫納管、為民眾建立專業

的美醫專科制度的需求已迫在眉梢，既有的「高手」可以

就地認證，也可以設置落日條款，但絕不應背棄專業的訓

練而將偏徑當正途，制定出將來只要是醫學院畢業的學生

都可以在美醫領域執業的偏徑。衛福部依醫師法第7條之1
第3項而訂定的「部定專科師」目前有23科，每科都有非
常嚴格的訓練設計，從住院醫師開始，只准許在特定醫學

中心進行，且須有一定的訓練量，即經3年或3年以上的磨
練，最後還得通過專科醫師的甄審考試。

相較於上述的專科執業訓練，在美醫醫師資格的管

理上，衛生福部採取的做法與其設立的專科醫師制度大相
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