
第二章文獻探討 

     

首先，第一節先介紹關於市佔率的相關文獻，以說明市佔率的

重要性。接著第二節的部分，為有關馬可夫鏈的相關文獻，簡單的對

於馬可夫鏈做一介紹，並且說明其相關的運用。 

 

第一節、市佔率相關文獻 

獲利是大多數民營廠商的經營目標，而獲利能力反應一個事業

有無市場活力，也反應事業有無競爭力。而市場佔有率是衡量一家公

司在市場競爭中相對位置的重要指標，也是在同一產業中市場力量大

小的表現，在制訂策略時也是不可或缺的重要指標，因為市佔率不但

是銷售量預測的基礎，生產部門和行銷部門，可以根據市佔率的分析

來制訂未來的策略和方針。 

市場佔有率與獲利率之間的關係究竟如何呢？以下三個論點支

持兩者具有正向關係
1
：1.經濟規模：市佔率較大，在採購、製造、

行銷上可取得較大的優勢（Ravenscraft,1983）。2.經驗曲線效果：

學習、工作任務專門化、製造系統方法合理化、產品或制程改良、技

                                                 
1葉旭禛（1995） 『價格定位、促銷方式、與市場佔有率、獲利率關係之研究---PIMS研究法之

應用』。 
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術上和管理的Know-How累積（Kohli,Venkatraman and Grant,1990）。

3.市場力量效果（Kohli,Venkatraman and Grant,1990）：有三種展

現型態　知名度效應（可降低之決風險，願以較高的價格購買市佔率

較高之產品）、　議價能力效應（對於原料供應商或客戶有較大的議

價能力）、　協調同業的能力（協調同業的一致性活動或代表工會向

外界爭取共同利益時，可導向己方最有利的方向）。 

市場佔有率的種類，一般可分四種
2
：1.整體市場佔有率，以其

銷售額（量）佔整體產業的百分比表示之。2.服務市場佔有率：係指

其佔所服務市場的總銷售比率。服務市場係指對公司提供的產品有興

趣，且公司的行銷可達之市場。3.相對市場佔有率（相對於前三大競

爭者）：係指公司的銷售額佔最大三家競爭者之銷售額的百分比。一

般而言市場佔有率超過 33％即被認為強勢公司。4.相對市場佔有率

（相對於第一競爭者）。市佔率的決定，首先要先界定整體產業的範

圍，再決定用銷售量或銷售額來表示之。本文所使用的佔有率為上述

第一類的定義（以銷售量表示之），因其較能反映營業規模的相對大

小，也代表其經濟規模的大小。 

以下列舉與市佔率有關的文獻： 

1.葉旭禛（1995） 『價格定位、促銷方式、與市場佔有率、獲利率

                                                 
2盧俊廷（1997）『高科技事業市場佔有率的問題研究』 
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關係之研究---PIMS研究法之應用』。利用PIMS法來探討市場佔有率與

獲利能力之間的關係。結果發現價格定位、促銷方式與市場佔有率、

獲利率之關係會因產業別、比較基礎、經營績效的不同而有所差異。

一般而言，價格定位、促銷方式的相對水準與市場佔有率、獲利率呈

現正相關，但是促銷方式之費用比率佔營業額的比率（但交際費用比

率除外）與獲利率呈現負相關。 

2.陳瑞煬（2001）『台灣本國銀行業經營績效之分析間論購併之影響

』。其中提到，關於產業獲利能力之研究，主要有兩個理論：一為效

率結構理論（efficiency structure theories）認為個別廠商之效

率空管將影響廠商之獲利能力；一為市場力量理論（Market Power 

theories），認為整理產業結構與獲利能力有關。效率結構理論認為

企業營運之過程，將由於經營效率之改善而有較高之市場佔有率，改

變市場結構，並直接或間接的影響其獲利能力。而該理論下又有兩個

假說。一為Demsetz（1979）以管理效率（X-efficiency）為觀點之

效率結構假說（ESX hypothesis）此假說認為良好的管理及優越的生

產技術，可明顯降低成本，獲取較高之力論，且具有較高之市場佔有

率。另一假說是Lambson(1987)以規模經濟為觀點之效率結構假說

（ESS hypothesis），認為具有規模經濟之廠商，將擁有較高之市場

佔有率，亦將獲得較高之利潤。也分成兩個假說，一為結構行為績效
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假說（Structure-Conduct-Performance hypothesis），主要探討市

場集中度是否與獲利能力有關，另一假說則為相對市場力量假說

（Relative Market Power hypothesis），主要在探討告別廠商市場

佔有率是否與獲利能力具有對應關係。 

 

3.盧俊廷（1997）『高科技事業市場佔有率的問題研究』。市場佔有率

對企業的意義：市場佔有率是衡量企業自身地位強弱的標準。在估算

市佔率時，必須要先對本身的營運範圍清楚的界定，還要確認競爭對

手是誰，才能具有一較清楚的邏輯，如此估算出市佔率後對於企業的

決策才有幫助。企業取得市佔率的方法：1.內部自行預測 2.經由市

場上的資訊提供者取得二手資料。除了估計市場潛量與地區市場潛量

外，還要確認競爭者與估計其銷售量。研究主要的發現如下：（1）市

場佔有率因包含自有品牌、行銷通路以及運籌能力，較「製造佔有率」

代表的只是生產品質、成本及交貨時間快速等能力，所能表達出的附

加價值並不相同。（2）「顧客佔有率」管理模式有其適用的時機，當

顧客需求差異較高且顧客價值曲線較為陡峭時，較適用。（3）網際網

路的經營環境下，自有品牌的推動、「顧客佔有率」管理模式的實施

及盜版的防治均變得較有可能達成。 
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第二節、馬可夫鏈相關文獻 

 

Kolter（1991）指出：『大多數的市場，總需求和公司需求並不

穩定，因此良好的預測變成公司成功的關鍵因素』。因此能夠利用良

好的預測方式，對於未來的市佔率做出預測，來提供決策的資訊，制

訂未來的方向及策略是重要的。因此本文使用在行銷上常利用的馬可

夫鏈來預測市佔率，以下即針對馬可夫鏈做一介紹，並且列舉一些運

用馬可夫鏈的相關文獻。 

馬可夫鏈，最早出現是在 1907 年由俄國數學家馬可夫

（A.A.Markov）所提出的論文，當時首先被運用於物理現象。而馬可

夫過程(Markov Process)，是由 1923 年N.Wiener建立。所謂的馬可

夫過程是指機率移轉的過程中，狀態（State）
3
間的轉換具有轉移機

率。也就是說，在一連串的隨機試驗機率移轉過程中，第N次的結果，

只決定於前一次（第N-1 次）試驗結果，而與更之前的試驗結果無關。

之後經過其他數學家的繼續努力研究，馬可夫鏈的利用已經相當成

熟，應用於各方面的研究問題，如自然現象或社會問題的研究。 

所以簡單的說馬可夫鏈，是一種用來預測未來結果的方法，藉由

                                                 
3所謂的狀態(State)，是指試驗中可能出現的結果，每一個結果為之『狀態』。而所有狀態之集

合稱為狀態空間（state space）。 
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過去的結果來預測未來。而馬可夫鏈又可依其內涵的不同分為五類
4
： 

1.依照隨機試驗的狀態個數是否有限，分為有限馬可夫鏈

(Finite Markov Chain)，與無限馬可夫鏈(Infinite Markov Chain)。

在一般運用上多以有限馬可夫鏈為主。 

    2.依照現在結果受過去期數多寡影響，可以分為一階馬可夫鏈

（First-order Markov Chain），與高階馬可夫鏈(High-order Markov 

Chain)。當現在結果只受過去一期的結果影響時，為一階馬可夫鏈；

當現在節過受到過去多其結果所影響時，此時則稱之高階馬可夫鏈。 

    3.依照轉移矩陣是否會隨時間變動，可分為穩定型馬可夫鏈

（Stationary Markov Chain）與非穩定型馬可夫鏈(Non-stationary 

Markov Chain)。 

4.依照數學性質，可分為正規馬可夫鏈(Regular Markov 

Chain)，與吸收性馬可夫鏈(Absorbing Markov Chain)。 

5.依照時間考慮，可分為間斷時間型馬可夫鏈(discrete-time 

Markov Chain)與連續時間型馬可夫鏈(continuous-time Markov 

Chain)。 

本文所使用的馬可夫鏈為有限狀態下，穩定的一階馬可夫鏈。因

此可以表現其數學定義如下： 

                                                 
4 參考高孔廉 1969『馬可夫鏈鎖之理論與應用』。 
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有限馬可夫鏈定義如下： 

1. 每次個別的隨機試驗結果，必為有限個狀態（ ）中

的一種。 

n321 S、S、SS ...

2.若某一次個別隨機試驗的結果為 ，則下一次個別隨機試驗的

結果是狀態 ，由狀態 轉變成狀態 的機率稱為轉移機率

（transition probability），以 表示之。轉移機率 可安排

成一矩陣
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稱 P 為此馬可夫鏈的轉移矩陣（transition matrix）。 

馬可夫鏈的基本概念是利用機率與矩陣來表示。轉移矩陣 P的元

素均為機率值，因此矩陣內每一列（row）元素的加總值必須正好為

1，數學符號表示如下： 

（1）  0 ，i =1 , 2 ,⋯,n；j =1 , 2 ,⋯, n； ijP ≥

（2）∑ =1，i =1 , 2 ,⋯,n 
=

n

j
ijP

1

 

一階馬可夫鏈定義如下： 

隨機試驗過程 {  } t=1,2, ⋯,n 中，第 t+1 次隨機試驗的狀

態僅和第 t次隨機試驗的狀態有關，而和第 1 , 2,⋯, t-1 次隨機試

tX
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驗的狀態無關；即： 

P{ Xt+1 = xt+1 | X1 = x1 , X2 = x2 ,⋯, Xt = xt } 

= P{ Xt+1 = xt+1 | Xt = xt} 

而機率 P{ Xt+1 = xt+1 | Xt = xt}稱為狀態由時間第t期轉移到第

t+1 期狀態的轉移機率，事實上轉移機率是一種條件機率，但在實際

運算時利用矩陣的運算會較為方便。 

 

穩定型馬可夫鏈定義如下： 

由狀態 i轉變成狀態 j的轉移機率 ： ijP

P{ X2 = j | X1 = i} = P{ X3 = j | X2 = i} =⋯= P{ Xt+1 = j | Xt 

= i}  ∀t 

 

 

介紹完轉移矩陣 P的定義，接著介紹第t期的各種狀態如何透過

轉移矩陣 P，轉移到第t+1 期的各種狀態。若以列向量 )1(S  = [ , 

 , ⋯ , ] 表示第一期的起始狀態之機率分布； 具有以下兩

個性質，則稱為機率向量（probability vector）： 

1S

2 n

i

S S )1(S

（1）  ≥ 0 ，i =1 , 2 ,⋯, n； S

（2）∑ =1。 
=

n

i
is

1
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有了第一期的機率向量 )，則第二期的機率向量 可由第一期

機率向量 與轉移矩陣

1(S )2(S

)1(S P相乘可得，即： 

)2(S  ＝ )1(S P  

以此類推，第三期各種狀態的機率分布 為： )3(S

)3(S ＝  )2(S P  

故一般而言，第 t期的各種狀態的機率分布 為： tS

tS  = 1−tS  P  
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以下則列舉一些利用馬可夫鏈為方法來研究的相關文獻。 

馬可夫鏈相關中文文獻： 

 

1. 葉子嘉（1998） 『銀行信用卡行銷策略之研究』。利用正規馬可

夫鏈轉移矩陣，預測長期穩定的信用卡市場佔有率，及達成穩定所需

的時間。並且利用市場區隔，瞭解分群後之目標市場，並針對目標市

場擬定行銷策略之參考。研究結果如下：（1）在各銀行現有行銷策略

不變下，大約四年後，各銀行信用卡市場佔有率呈現穩定狀況。其中，

中國信託商業銀行約 27%、花旗銀行 19%、慶豐銀行 12%、台新銀行

18%、其他銀行 19%、未持卡者約 5%。（2）信用卡消費者，可就生活

型態變數萃取出自信獨立、新奇活動、規劃現金、社交精算、樂觀娛

樂、保守知足等六個生活型態因素，並區隔成：保守規劃群、新潮流

行群、及自信獨立三個集群。而各集群在生活型態及人口統計變數

上，有顯著差異。（3）消費者利益追求上，萃取出優惠折扣因素，多

元功能因素，科技結合因素及投資理財四項因素。發現三集群除了在

優惠折扣因素尚無顯著差異外,在其他三個利益追求因素上均呈現顯

著差異。 
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2.郭文婍 (1993) 『狀態空間理論在市場佔有率預測之應用--以台灣

地區小型速克達機車市場為例』。狀態空間理論（State Space Theory）

在測系統的動態行為或是控制系統的表現都被運用得很廣泛。其中主

要的特色在於建構馬可夫鏈的推移關係，也就是說目前的狀態空間皆

是由過去的狀態空間推移和目前系統所受到的輸入或衝擊的結果。結

合狀態空間理論和交叉效應吸引力市場佔有率模型，提出一套市場佔

有率分析及預測的方法。此方法符合邏輯一致性，就是符合市場佔有

率的兩大限制：和限制與範圍限制。我們以台灣地區小型速克達機車

市場為實證研究的對象，預測並驗證民國八十一年一月到八十二年十

二月四大競爭廠商（三陽、光陽、山葉和其他）的市場佔有率，結果

獲得令人滿意的預測效果。 

 

3.江長慈（2001） 『台灣地區行動電話行銷策略之研究』。建構行動

電話消費者購買及更換品牌之馬可夫轉移矩陣，並預測各品牌長期穩

定市場之市場佔有率及達成穩定所需之時間。並利用市場區隔，針對

各品牌之目標顧客群提出行銷策略之建議，提供廠商之參考。隨著行

動電話用戶的急遽增加，話機也成為熱門的商品，各品牌為了保持自

身的市場占有率及競爭優勢，均竭力於話機功能的加強、外形的改良

與機種的多樣化。以台灣地區民眾為對象，共回收有效問卷 2016 份，
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調查出目前各品牌之市場占有率，並以馬可夫轉移矩陣預測出各品牌

行動電話市場占有率將於民國 93 年趨於穩定。另外，以生活型態變

數將消費者區隔為理性獨立群、廣告追隨群、專業導向群及精打細算

群。最後，配合各區隔內消費者對購買行動電話之考量因素，及未來

市場占有率之預測作出行銷上的建議。 

 

 

馬可夫鏈相關英文文獻： 

 

1.George P.H Styan& Harry Smith,JR(1964) 『 Markov Chains 

Applied to Marketing』。利用舉例的方式來說明，如何利用有限馬

可夫鏈來瞭解顧客在品牌間轉換的情形，以瞭解其購買的習慣。以問

卷調查的方式，獲得了一百位在居住於Leeds, Yorkshire, England

的家庭主婦，以週為單位，在六個月內其購買洗衣粉的情形。在資料

通過統計檢定後，作者將狀態設為四個互斥且周延的狀態，並且檢測

其移轉矩陣是否為一穩定的（Stationary）移轉矩陣，結果發現此為

一穩定的一階馬可夫鏈。並從獲得的結果來分析其購買品牌的忠誠度

以及品牌轉換的機率，並且預測未來的購買情形。 

2.William W. Thompson, Jr and James U. McNeal(1967) 『Sales 
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Planning and Control Using Absorbing Markov Chains』利用馬可

夫鏈模型---一動態的模型，來解釋顧客購買的商品上的轉換行為，

並提供銷售的規劃及控制。可用於短期銷售規劃上的策略，以及長期

培養銷售人員方法上的幫助。 

3.Philips E. Pfeifer and Robert L. Carraway (2000)『Modeling 

Customer Relationships as Markov Chains』利用馬可夫鏈來衡量

與顧客關係的模式，並且計算 LTV（Lifetime Value）。馬可夫鏈用

於顧客關係管理上的最大優點在於其彈性（flexibility），可以處理

顧客關係上複雜的變動。另外因為馬可夫鏈為一機率模型

（probabilistic model），因此可以解決線性代數（algebraic 

solution）無法解決的問題。 
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第三節、健康險市場的演進與現況 

 

本節包括一、健康保險的定義、特質、承保範圍、及型態。二、

健康險的演進。三、健康險市場現況。 

一、健康保險的定義、特質、承保範圍、及型態
5
： 

（一） 健康保險的定義： 

健康保險，又稱疾病保險，依照保險法第 125 條的定義，健

康保險乃指：『健康保險人於被保險人疾病、分娩及其所致殘廢

或死亡時，負給付保險金之責』。 

（二） 健康保險的特質： 

1. 疾病危險並非理想的可保危險，因其損失成本易受要保人

或被保險人及醫師左右，故其道德危險較高，且此一道德

危險並無觸法之虞。 

2. 多設有自負額、共保比例、等待期間或給付上限等限制性

條件。 

（三） 健康保險的承保範圍：承保範圍會隨著各家業者不同或保

單之差異而有所不同，但基本上的承保範圍多如下幾種。 

1. 醫療費用之補償：a.住院費用：就每項費用規定一定金額

                                                 
5 參考袁宗蔚，『保險學』、陳雲中，『保險學』、凌氤寶,康俗民,陳森松，『保險學理論與實務 』 
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http://140.119.115.1/search*chi/t%7b213161%7d%7b215f3a%7d%7b213a60%7d&/t%7b213161%7d%7b215f3a%7d%7b213a60%7d/1,20,64,B/frameset&FF=t%7b213161%7d%7b215f3a%7d%7b213a60%7d+%7b214b48%7d%7b215924%7d%7b215432%7d%7b213b31%7d%7b213433%7d&1,,3


或就一次住院所需費用總括規定其給付。b.外科手術費

用：外科費用以一般領照醫生對各項不同外科手術所需之

費用為標準。通常在保單內訂定承保之各項手術，以及每

項手術之最高給付金額。c.門診費用：指醫生診斷及所需

藥物費用。d.大額醫療費用：以總括方式由保險人承保，

很少有分別費用項目而予以規定者。保單中有各種不同種

類之自負額，且有較高之最大給付限額。e.健康照護費用。 

2. 不能工作所致收入損失之補償：被保險人因疾病或分娩而

不能工作時，提供一定其間及金額之給付。 

（四） 健康保險的型態： 

    大致上健康保險的型態可以分成下列三類： 

1. 醫療費用保險：包括基本醫療費用保險（住院費用、診療

費用、手術費用）、高額醫療費用保險（補充式高額醫療

費用、綜合式高額醫療費用保險）、外科手術費用保險。 

2. 失能保險：包括短期與長期保障。 

3. 其他型態：包括癌症醫療費用保險、長期看護保險、重大

疾病保險、住院補償。 
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二、健康險的演進6： 

台灣的健康保險發展較遲，在早期除了公保、勞保兩大社會

保險較具規模外，民營的健康保險在發展上相對較晚。此外也因

為我國公保、勞保等社會保險發達，以及醫藥費用較難控制，壽

險公司於民國 56年起才開始正式經營健康保險，初期多以附加

型式推出，隨後即就癌症、住院、手術、門診、及療養等保障內

容，推出定額型、日額型及實支實付型等健康保險商品，其中不

乏主契約型之保單。 

民國 51 年，國泰人壽首先創辦了幸福團體保險，給付項目

包括結婚、生育、傷害、殘廢、直系親屬死亡及本人死亡六種，

其中生育與傷害津貼給付即屬於健康保險的範圍，此為台灣民營

團體健康保險的先河。至於個人健康險保單，最早是由中國人壽

（原名華僑人壽）於 1967年推出的『附加福利保險』。而癌症保

險則為國泰人壽於 1975 年推出的防癌醫療給付特約為最早。當

時，台灣的健康保險並不發達，契約量遠不如個人壽險及傷害

險，由於業務量低，保險業者尚未販賣高額的醫療費用保險，個

人契約中亦無單獨以健康醫療為保障的保單，大部分都附加於傷

害保險或以特約方式附加於個人壽險或團體保險中。直到 1986

                                                 
6 參考：1.陳成興（1981）『台灣地區人壽保險市場結構與經營策略之研究 』 

        2.陳雲中（1995）『國民健康保險與商業保險之關係研究  』 

        3.保險年鑑 2002  
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年開放外商設立保險公司後，由安泰人壽於 1988 年推出第一張

自負額保單
7
後，健康險出現了突破性的發展。 

而目前我國壽險公司在健康險的產品上，主要有以下幾大

類：1. 醫療費用保險、住院費用險。2.癌症保險 3.長期看護保

險 4.重大疾病保險。下頁表 2-1 以國泰、南山、新光三間公司

目前（民國 93年）的產品為例以供參考。 

目前我國健康保險可分為全民健康保險以及由各壽險公司

提供的商業健康保險。全民健康保險乃是以全體國民為保障對象

的健康保險制度，而全民健康保險，是以提供國民全體普及與基

本的醫療照護，因此對於醫療保險的其他完整保障需求，即產生

不足之處，包括未納入全民健康保險的對象、未給付項目、以及

全民健康保險不適用的範圍。因此壽險公司所提供的商業健康保

險，在於滿足社會大眾醫療保障的其他特殊需求，不管是在承保

範圍或是給付金額或項目上，都可以彌補全民健保的不足之處，

以達到個人在健康保險的保障無虞。 

 

 

 

                                                 
7 為抑制道德危險，以每次就醫費用計算，或以每一次事故或以每一保單期間為計算基礎，規定

被保險人的自負額度比例或金額。 
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表 2-1 國泰、南山、新光健康險產品表（本研究整理） 

契約型態 險別 國泰 南山 新光 

全心住院日額健

康保險附約  
 新光婦女萬全保險 

全意住院醫療健

康保險附約  
南山終身醫療保險 新長安終身壽險 

醫療帳戶終身保

險 

癌症住院費用給付

保險 
長安養老終身壽險 

醫療費

用、 

住院費用 

  
新住院醫療終身健康

保險 

防癌保險 
真愛一生防癌健

康保險  

南山 99 終身防癌保

險 
防癌健康終身保險 

長期看護終身保險 

 

主約型 

 

長期看護   
長期看護終身壽險 

南山住院醫療保險

附約 
安心住院保險附約 

南山住院費用給付

保險附約 
安康住院保險附約 

南山住院費用給付

保險附約居家療養

附加條款 

綜合醫療保險附約 

南山手術醫療保險

附約 

住院醫療日額（甲型）

保險附約 

南山安祥健康保險

附約 
綜合保障特約 

 

醫療費

用、 

住院費用 

 

 

南山剖腹產給付批

註條款 
 

新防癌終身壽險批註

新防癌定期保險批註防癌保險 
真愛一生防癌健

康保險附約  

南山癌症醫療終身

保險附約 
新防癌醫療保險批註

附約、 

批註型 

 

重大疾病  特定重大疾病附約 
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三、健康險市場現況 

（一）、市場概況
8
： 

九十、九一年度商業健康保險之業務，無論在新保單送審或

新契約保費收入方面都呈現衰退。另外因為主管機關加強宣導風

險控管機制，健康險業務在國內已由高峰期而步入高原期或衰退

期狀態。造成上述結果的原因大致上有： 

1.利率走低：目前在國內健康險市場上較受消費者歡迎的還是終

身醫療險壽險（包括終身醫療險、終身防癌險、終身重大疾病險

及終身殘障安養保險等），依理賠型態可區隔出限額及不限額兩

種。由於之前市場上的健康險多為不限額，即無所謂理賠上限，

保險公司在感受到未來理賠成本無法控制的不確定風險下，一些

大型保險公司相繼推出限額型終身醫療保險商品，目的在於將不

確定風險轉化成確定風險，所以設定理賠總限額型或提前給付型

終身醫療險，而相信在未來將成終身醫療險的設計主流。利率不

斷的走低，加上配合監理機關的要求，保險公司也進行商品利率

的調降，順勢停售或另外設計長期的健康險以及回歸一年期的健

康險。 

 

                                                 
8 引用自保險事業發展中心 2001年第三季台灣健康保險季報 
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2.投資商品的開發與熱賣：為因應利率風險，投資型保險商品成

為眾多保險公司未來商品發展重點，因此壽險公司紛紛投入投資

型保險商品的研發工作，造成對於健康險保單的部分排斥效應。 

3.醫療成本的上升：醫療成本的上升使得保險公司的給付風險提

高，且隨著時間增加而增加，導致保險公司對於不限額商品的停

賣，以及降低新保單的產生。 

  （二）、業務概況
9
： 

 1.承保件數： 

（1）新契約：新契約件數如下頁表 2-2 所示，九十年度，新

契約累計件數為 20,050,719 件，較 89 年增加了 31.39 %；

九十一年度，新契約累計件數為 13,887,700 件較 90年衰退

了 30.74%，由後頁圖 2-1 可看出在團體險的部分為先成長後

下滑，而個人險的部分為持續下滑的趨勢，在整體新契約方

面則為先成長後下滑的趨勢。在新契約保額的部分，如下頁

表 2-3 所示，九十年度累計保額為 1,244,169 百萬元，也比

89年增加了 71.06 %；九十一年度累計保額為 8,673,533 百

萬元也比 90年衰退了 30.29% 

          

                                                 
9 資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 

 25



（2）有效契約：如下表 2-2 所示。在個人有效契約方面 90年

度累計件數 37,056,126件，較89年 32,258,681件增加14.07

％。91年度為 39,907,110 件，比 90年同期小幅成長 7.69%。

如後頁圖 2-2 所示，在個人險的部分呈上升成長的趨勢，而

在團體險的部分則為下滑的趨勢，整體而言有效契約呈微幅

下滑的趨勢。在保額方面如下頁表 2-3 所示 90 年度為

22,704,291 百萬元，較 89年增加 16.08％。91年度為累計保

額為 15,960,912 百萬元較 90年衰退了 29.70%。 

 

表 2-2：新契約及有效契約件數比較表： 

件(人)數  

  項目  

  民國 89年   民國 90年 增減率%  民國 91年 增減率% 

個人  8,112,568  6,682,648 -17.63  4,619,286 -30.88 

團體  7,148,341 13,368,071  87.01  9,268,414 -30.67 

新 

契 

約 小計 15,260,909 20,050,719  31.39 13,887,700 -30.74 

個人 32,258,681 37,056,126 14.87 39,907,110 7.69 

團體 21,521,572 16,414,059 -23.73 12,318,211 -24.95 

有 

效 

契 

約 
小計 53,780,253 53,470,185 -0.58 52,225,321 -2.33 

    資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 
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表 2-3：新契約及有效契約保額比較表：  

保額 （單位：百萬元） 
項目  

89年 90年 增減率% 91年 增減率% 

個

人  
1,624,989  1,582,394 -2.62 1,360,078 -14.05 

團

體  
5,648,469 10,859,299 92.25 7,313,455 -32.65 

新 

契 

約 
小

計  
7,273,458 12,441,694 71.06 8,673,533 -30.29 

個

人  
7,547,216 10,816,436 43.32 8,840,559 -18.27 

團

體  
12,011,254 11,887,855 -1.03 7,120,353 -40.10 

有 

效 

契 

約 小

計  
19,558,471 22,704,291 16.08 15,960,912 -29.70 

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 

圖 2-1：89年至 91年健康險新契約數 

健康險新契約

健康險個人

新契約

健康險團體

新契約

健康險

新契約小計

0

5000000

10000000

15000000

20000000

25000000

89年 90年 91年 年度

契約數 健康
險個
人新
契約

健康
險團
體新
契約

健康
險新
契約
小計
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圖 2-2：89年至 91年健康險有效契約數 

健康險有效契約

健康險個人

有效契約

健康險團體

有效契約

健康險有效

契約小計

0

10000000

20000000

30000000

40000000

50000000

60000000

89年 90年 91年 年度

契約數

健康險
個人有
效契約

健康險
團體有
效契約

健康險
有效契
約小計

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 

2.保險收入：如表 2-4 所示。在九十年度的部分，保險費收入方面 

(個人險＋團體險)，合計為 100,308 百萬元，較去年成長 22%，但

遠低於過去十年平均成長率 36%，新契約出現負成長為前所未有之

現象，意謂健康險平均三成高成長時代似成過去。 

表 2-4：保費收入比較表：（資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報） 

保費收入合計（單位：百萬元） 年度   

 

項目 89年  90年 增減率% 90年 91年 增減率% 

個人 79,124 96,876 22.44 96,876 107,712 11.20 

團體  2,958  3,432 16.03  3,432   5,638 64.30 

小計 82,082 100,308 22.00 100,308 113,350 13.00 
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3.保險給付：如下表 2-5、表 2-6 所示。在保險給付方面，90年度理

賠金額為 30,468 百萬元，較 89年成長 32.19%，理賠件數 2,624,069

件較 89年成長 13.38 ％。91年度理賠金額為 34,494 百萬元較 90年

增加 13.21％。理賠件數為 3,061,851 件較 90年增加 16.68％。 

   表 2-5：保險給付保險金額比較表： 

     保險給付  單位：百萬元 項

目 89年  90年 增減率% 90年 91年 增減率%

個

人 
20,265 25,971 28.16 25,971 29,770 14.63 

團

體 
 2,784  4,498 61.57 4,498  4,724  5.02 

小

計 
23,048 30,469 32.19 30,469 34,494 13.21 

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 

 

表 2-6：保險給付件數比較表：  

     保險理賠件(人)數  項

目 89年  90年 增減率% 90年 91年 增減率% 

個

人 
2,057,219 2,365,107 15.61 2,365,107 2,741,461 15.91 

團

體 
  268,959   258,962 -3.72   258,962   320,390 23.72 

小

計 
2,326,178 2,624,069 13.38 2,624,069 3,061,851 16.68 

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 
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4.保費占率： 

（1）健康險占人壽保險保費收入比率：如下圖 2-3、下頁圖 2-4 所

示。以人身保險業保費佔率結構來分析，90年個人健康險保費收入

所佔總保費的 13.29％，團體險占 0.47％。91年個人險占總保費收

入 12.11％，團體險占 0.63％。 

圖 2-3：90年健康險保費收入占率表 

90年健康險保費收入占率

壽險, 78.07

傷害險, 7.62

健康險個人,

13.29

健康險團體,

0.47

年金險, 0.54

壽險

傷害險

健康險個人

健康險團體

年金險

               

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 
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圖 2-4：91年健康險保費收入占率 

91年健康險保費收入占率

壽險 78.67

傷害險 6.7

健康險個人

12.11

健康險團體

0.63

年金險 1.88

壽險

傷害險

健康險個人

健康險團體

年金險

               

資料來源：保險事業發展中心 2001、2002年健康保險年報 
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