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出國報告審核表 

 出國報告名稱：                             

 出國人姓名 

（2人以上，以1人為代表） 
職稱 服務單位 

          石承民        主治醫師   台中榮民總醫院骨科部              

 
出國類別 

考察 進修 研究 實習 

其他 國際會議（例如國際會議、國際比賽、業務接洽等） 

 
出國期間：106年3月17日至106年3月24日 報告繳交日期： 106年4月25日 

 出國人員

自我檢核 

計畫主辦機

關審核 審      核      項      目 

 
 

 

 
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 
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









1.依限繳交出國報告 

2.格式完整（本文必須具備「目的」、「過程」、「心得及建議事項」） 

3.無抄襲相關資料 

4.內容充實完備 

5.建議具參考價值 

6.送本機關參考或研辦 

7.送上級機關參考 

8.退回補正，原因： 

（1）不符原核定出國計畫   

（2）以外文撰寫或僅以所蒐集外文資料為內容 

（3）內容空洞簡略或未涵蓋規定要項   

（4）抄襲相關資料之全部或部分內容   

（5）引用其他資料未註明資料來源 

（6）電子檔案未依格式辦理    

   

9.本報告除上傳至出國報告資訊網外，將採行之公開發表： 

（1）辦理本機關出國報告座談會（說明會），與同仁進行知識分享。 

（2）於本機關業務會報提出報告 

（3）其他                     

10.其他處理意見及方式： 

出國人簽章（2人以

上，得以1人為代表） 
計畫主辦機

關 

審核人 

一級單位主管簽章 機關首長或其授權人員簽章 

 
  

說明：  

一、各機關可依需要自行增列審核項目內容，出國報告審核完畢本表請自行保存。 

二、審核作業應儘速完成，以不影響出國人員上傳出國報告至「公務出國報告資訊網」為原

則。



 

 

 

  

 

○○榮民總醫院出國人員心得報告書提要表   

01服務機關名稱 02姓名 03職級 04出國類別 05 心得報告是否公開 

台中榮總骨科部 石承民 主治醫師 國際會議 公開□限閱(院內公開) 

06國家及進修地點 07出國期間 
08返國知識 

分享日期 

09連絡電話 

  電子郵件 

10所需公費數額（必填） 

出國計畫預算 實際使用經費 

美國聖地牙哥 106年3月17

日至106年3

月24日 

安排中 10chengmin

@gmail.com 

 

36816 TWD 

 

36816 TWD 

出國報告名稱：參與美國2017年度骨科研究學會年會 

內容提要： 

職於106年於美國聖地牙哥參與2017年美國骨科醫師研究學會年會，並發表壁報論文。 

直屬主管審查意見： 

 

 

 

二級主管複評值：(註四) 

單位主管審查意見： 

 

 

 

一級主管複評值：(註四) 

人事室/醫企室(企劃組) 

 

會辦單位 

主任秘書審查意見： 

 

主任秘書複評值：(註四) 

副院長審查意見： 

 

副院長複評值：(註四) 

院長批示： 

 

院長複評值：(註四) 

備註： 

一、表內04「出國類別」欄就「考察」、「進修」、「研究」、「實習」或「其他」公務有關活動擇一填入。 

二、表內10「所需公費數額」欄之填寫概以新台幣折算。 

三、本表限繳時間：公費出國者，請於返國後一個月內。應繳交提要表、審核表、出國報告等文件。 

四、各級醫師因公出國連續一個月以上者(1)出國期間暫以其上限標準及工作獎金差假規定計發，返院評核  



 

  結果未達75分者按計發規定分月辦理追扣。(2)奉院長核定後，請影送醫企室(績效組)存辦。 

五、依據輔導會要求：05 心得報告應勾選公開，若勾選限閱(院內公開)應於內容提要欄敘明理

由。 

 

出國報告電子檔規格 

一、 檔案格式 

採 word（*.doc）或 pdf 檔案。 

 

二、 版面設定 

A4直式橫書。 

 

三、封面格式及設定（請參照範例） 

項目①：細明體20號加粗，靠左對齊 

項目②：細明體26號加粗，置中對齊 

項目③：細明體14號，置中對齊 

 

四、內文設定 

採細明體12號。各項標題採細明加粗，字體大小不限。 

 

五、相片處理 

為避免出國報告內容因相片檔案過大，致影響上傳速度，相片解析度以低解析度處理為原則。 

 

六、附件處理 

國外攜回之重要文件相關資料，不涉著作權的部分，得影印掃描成 pdf 檔，附加於正文之後成為

完整之電子文書，同時上載至資訊網。 

 

七、其他注意事項 

(一) 心得報告結構：封面、摘要、目次、本文、附錄，加註頁碼。 

1、摘要：下方列出關鍵字（至少一組），摘要約200-300字。 

2、本文：依序為目的、過程、心得、建議事項（包括改進作法）。 

(二) 出國報告題目名稱應能表達出國計畫主旨。 

(三) 出國人員眾多無法於封面盡列時，得以代表人員等表示，但必須另詳列清單於報告內。 

 

 



 

① 

出國報告（出國類別：國際會議） 

 

 

 

 

② 

比較單節經椎間孔椎體融合術應用不同之職
入器材質之臨床及影像學分析 

 

 

 

 

 

 

 

                     ③ 

服務機關：台中榮民總醫院骨科部 

姓名職稱：石承民主治醫師 

派赴國家：美國 

出國期間：106年3月17日至106年3月24日 

報告日期：106年4月25日



 

摘要（含關鍵字） 
 
職於2017年3月19至3月22日於美國加州聖地牙哥參與2017年美國骨科醫師研究學會年會

並發表” 比較單節經椎間孔椎體融合術應用不同之職入器材質之臨床及影像學分析”

之壁報論文。主要內容講述本院近兩年來施行單節椎體融合術應用不同之植入器，其

分組之臨床結果。其結果證實融合成敗主要為術中是否有良好之植骨，而植入器之材

料選擇於臨床結果未有顯著的差異。此原因可能為本研究設計之樣本數不足，及追蹤

時間尚短。未來有待更進一步的追蹤與驗證。 

 

註：椎體融合術；單節；多孔鉭金屬 

 

本文參考格式： 

 

目次 
 

一、 目的 
本次參與美國2017年美國骨科醫師研究學會年會，主要目的有二，其一是與各國骨科

學者分享本院施行單節經椎間孔融合手術之臨床經驗。其二則是希望藉由參與此世界

級之重要年會，能擷取新知，並將最新的治療方針帶回本院，傳達給科內醫師，並裨

益中部地區的廣大民眾。 

 

二、 過程 
本次年會為四天的研討會，主辦方為美國骨科醫師研究學會，但由於本年會接續在北

美骨科醫學會後，因此參與的人來自世界各地，參與者的互動非常熱烈及頻繁。 

 

第一天報到後，展開的是重點的 fracture repair 及 cartilage repair 的演講，大

會邀請的講者都是世界各國在這領域的大師，當然也不乏有年輕的研究學者。我第一

天的行程幾乎都在這兩個會議中度過，因為裡面很多的研究都是目前的大趨勢。 

 

第二天我主要參與的會議聚焦於人工關節的探討，包括最新的材質討論，力學分析，

也有部分講者將重點放在退化性關節炎的成因與藥物治療策略。這課程對於臨床醫師

相當實用。 

 

第三天是兩梯壁報論文交接的日子，我的壁報安排在第二梯次，因此今天早上我利用

一個早上的時間，將第一梯的感興趣的壁報作深度的閱讀。由於是世界級的學會，儘

管是壁報論文也是相當有深度，其中不乏很多預計投稿高級基礎研究期刊的初步研究

內容。因為論文數量高達數千之譜，無法一一研讀，甚為可惜。下午參與了有關脊椎



 

的研討會，也了解了最新的治療理論，一樣獲益良多。 

 

第四天進行壁報論文的口頭解說，歐美先進國家的壁報論文與國內有些差異，大多的

學會會要求發表作者必須在特定時間接受來觀看壁報的學者提問並回答。我們的” 比

較單節經椎間孔椎體融合術應用不同之職入器材質之臨床及影像學分析”壁報也獲得

了許多參展者的興趣，與各國學者討論自己的研究，是相當有趣的體驗。第四日我主

要在各大展場參觀，也看到了很多新的骨材，以及研究器材。目前科內將重點放在科

學研究上，今天的行程對於我未來的研究頗有幫助。 

 

 
三、 心得 
這次參加2017年美國骨科醫師研究學會年會，讓我對於脊椎矯正的治療方式有很大的

改觀。香港一位年輕學者針對年輕型脊椎側彎進行血液的分析，發現某些特定的激素

會導致脊椎側彎，這是相當前瞻且有意義的研究。我們每天在開刀房裡只懂的手術，

或許未來的哪一天，脊椎側彎是可能被預測甚至可能藥物治療。除此之外，國外的手

術方式一直在精進，身為臨床醫師，固定的參與國際學會，掌握國際脈絡，適時的更

新觀念，才是病患之福。 

 

四、 建議事項（包括改進作法） 
這次參觀國外會議，對比於國內醫學會，發現國內醫學會在舉辦上，仍有許多加強的

空間，國外利用3C 軟體大幅縮短了註冊的時間，並且可利用 app 通知參與的會員，所

有展廳的最新演講資訊，讓我們不會錯過任何一個大師分享經驗，台灣號稱資訊王

國，可是在醫療會議這個領域，確實相當落後。這次的經驗有助於未來本院舉辦國際

研討會或大型國內會議的參考。 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 



 

附錄 
 
 

 

 



 

 
 



 

 



 

 



 

 



 

 


