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受文者：仁愛醫療財團法人台中仁愛醫院

發文日期：中華民國ｌ０５年ｌ月ｌ５日

發文字號：盥醫秘字第ｌ０５００００５６８號

逸別︰普通件

密等及解密條件或保密期限︰

附件：「臨床醫事人員培俞ＩＩ計畫」院際合作聯合訂ＩＩ練執行要點﹙ｌ０５００００５６８﹣ｌ．ｄｏｃＸ）

主旨︰本院接受各醫院薦送具「衛生福利部臨床醫事人員培訓計

畫」訂ＩＩ練資格之學員至本院受訂∣Ｉ學習，依說明段辦理﹐惠

請公告並轉知各職類教學承辦人﹐請查照。

說明︰

一﹑為落實執行衛生福利部「臨床醫事人員培訓計畫」﹐本院

接受符今受匐ＩＩ資格之學員至本院受訂∣Ｉ。

二﹑檢附本院院際今作聯合訓練辦法及代訂ＩＩ窗口資料乙份，敬

請卓參。
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正本︰衛生福利部基隆醫院、衛生福利部壁北醫院、衛生福利部桃園醫院、衛生福利部
苗栗醫院、衛生福利部憂中醫院﹑衛生福利部彰化醫院﹑衛生福利部尚投醫院、
衛生福利部花蓮醫院﹑衛生福利部玉里醫院、衛生禍利部嘉繳醫院、衛生福利部
朴子醫院﹑衛生福利部金門醫院﹑衛生福利部澎湖醫院﹑衛生福利部新營醫院、
衛生福利部臺南醫院、衛生福利部覺東醫院﹑衛生福利部旗山醫院﹑衛生福利部
屏來醫院﹑衛生福利部恆春旅遊醫院、衛生福利部八里療恭院、衛生福利部樂生
療卷院、衛生福利部桃圃療養院、衛生福利部草屯療養院、衛生福利部磊南療養
院﹑衛生福利部胸腔病院、仁愛醫療財團法人台中仁愛醫院、仁愛醫療財圍法人
大里仁愛醫院﹑林新醫療社圃法人林新醫院、光田醫療社團法人光田綜合醫院﹑

適綜合醫療社囤法人虛綜合醫院、李綜合醫療社囤法人大甲李綜合醫院、財圓法

人佛教慈濟綜合醫院愛中分院、國單壁中總醫院、澄清綜合醫院、澄滑綜合醫院
中港分院﹑竹山秀傳醫院

副本︰本院教學鄒蜃ｉｉ霰﹗翻

院長李明輝
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衛生福利部豐原醫院

「臨床醫事人員培匐ＩＩ計晝」院際合作聯合訓練執行要點

ｇ９年０９月３０日醫學教亦委貝含峨通過打定

】００年０﹗月０６日叫羋教育委貝含毗通過修叮

ｌ例年０６月０ｌ日臀學教ｒ委貝侖墩通過修汀

一、目的︰為落實以學習者為中心之醫寧人員培俞ＩＩ制度﹐促進院際間學術交流合作﹐以提供完整

多元化的愈】Ｉ練課程’培餮全人照護的能力，及作為他院申請來院受俞】Ｉ之依循﹐特訂本辦法。

一、申請資格︰

（一﹚醫師︰須領有中華民國醫師證瞥‧

（二﹚其他醫事人員︰領有中華民國各類醫事人員證瞥’包括護理師（士）﹑藥師（生）﹑醫寧放

射師﹙士）﹑醫寧檢驗師﹙生）﹑職能洽療師﹙生）﹑物理治療師（生﹚、營餮師。

（三﹚參加特定計芟訂ＩＩ練者之資格，依各計螫之規定。

﹦、會ＩＩ練時間

（一）短期啣ＩＩ練︰匐！Ｉ練時間為６個月以內者。

（二）長期愈Ｉｌ練︰訂】Ｉ練時間超過６個月以上者。

四、申請、受理及報到作業︰

﹙一）申講作業

ｌ﹒時間︰應於訓練前二個月提出。

２﹒程序︰由委託送愈ＩＩ醫院備函並檢附申請表及證件影本﹐向本院申請。

﹙二）受理作業

ｌ．由本院醫學教育中心審查資格，合於規定者，由各科視宵際訂ＩＩ練容燧酌定是否收訂ＩＩ，但

應符今衛生署規定之師生比例。

２‧代俞∣Ｉ人員無須執登本院﹐但需由送旬ＩＩ醫院向當地衛生主管機關辦理報備。

（三）報到作業

ｌ．依本院同愈函所栽日期至本院醫療大樸３樸醫學教育中心辦理報到。（未經本院函復通

知來院辦理報到前，不得援前到院進行報到、訂Ｉ∣練。）

２‧填寫進修人員資料卡

３‧持進修人員報到單，至本院各有關單位完成報到手績。

﹙四）延長或縮短俞ＩＩ練期間

ｌ‧延長愈ＩＩ練︰受俞Ｉ∣人員如需延長訓練﹐應由原送會ＩＩ醫療機構備函’於俞ＩＩ練期滿前一個月向

本院醫學教育中心提出﹐經愈『Ｉ練單位主管及院長同愈﹐始可延長匐『Ｉ練。如有愈『Ｉ練豫用依

延長天數收取。此外﹐受愈∣∣人員須先向執業所在地衛生主管機關報備﹐申請延長‧

２﹒縮短愈∣Ｉ練︰受訓人員如需提前終止訂∣Ｉ練﹐應由原送訂！Ｉ醫療機構備函向本院醫學教育行政

中心提出’經愈ＩＩ練單位主管及院長同愈﹐始可申請終止愈ｌＩ練。如有收取愈∣Ｉ練豫用’則依

未訂∣Ｉ天數退還。受匐∣Ｉ人員須先向執業所在地衛生主管機關報備’申請終止．

五、代俞∣Ｉ課程：依委訓醫院之需求項目及時程，宵施訓練與評核。



西緇師兔收代訓費ｃ

日

﹙三）若另訂有特殊令約者或刖導案訓練計笠（如︰暴業後一般醫學訓練﹚不受此ｌｌ【ｋ。

七、受訓人員工作峴範︰

﹙一）待過︰除另有規定外，本院不支給任何待過﹐膳宿自理。

﹙二﹚工作規範︰原則上同本院各類翳本人員。

﹙三﹚考核︰由本院各科依計迸訂定之評核方式及梯準進行考評。

（四）受訓人員在本院接受訓練期間’如有違規事項﹐由本院各訓練單位主管逕行警告，如仍再犯’

由訓練單位主管簽請院方同意後’函告送訓醫院中止受訓。

八、結訓應辦手縱︰

（一﹚訓練人員中途停訓或訓練期滿離院’應持離院手績清單﹐向本院相關單位辦理離院手績。惟在

辦妥雛院手繳前’應確﹜『完成病歷紀錄等作業及其應負之職背。

（二﹚受訓期間經訓練羋位考核合格者’發給受訓證明；惟未辦妥離院乎績者，本院除不發給受訓證

明﹐並將通知送訓醫院。

（三﹚有迷失或損害物品者，應照伙賠倘。

九、承辦單位：醫學教育中心﹐聯絡方式０４–２５２７Ｉｌ８０轉２３８０、２３８４。

十、本要點經醫學教育委員俞侖議審識迥過﹐Ｉ來報院長核定後覽施﹐修正時亦同。

六、代訓隙用︰

﹙一）醫師類別︰

﹙二）非醫師類別

職頫

謎理師／士

駱乎放射師／士

生
/

師療治能毗
j

物理治療師／生

營餐師

粱師／生

醫事檢驗師∕生

收贊方式以計．人計月為原則；不足】個月者﹐得以「迥」為單位按比例折弊收吩金額。

代訓期間巒月實際日歟不足Ｉ週者’亦以「週」為單位按比例折算收貲金額。

賀用

兔收代訓！！『用

兆收代訓炒用

每人每月５（）０元

每人每月５（）﹙）元

依受訓項目訂定

每人每月２﹐４５０元；芳今化療調配課程每人每月３﹐ｌ８５元

一
兀

005
月每人每
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各醫事人員聯今訓練計畫聯絡名單

人員獺別

護理師∕士

藥師∕生

播率放射師／士

醫事檢驗師／生

生
/

師療治能蹦
>

生
/

巾
‘

疵△口
ｂ
ｂ
』
『

理勿
』

營養師

教學部

各職頫

教學負黃人

劉惠瑚督導長

廖慈伶主任

朱雪繫組長

陳嘉文主任

楊文英紐長

邱

謝惑敏主任

姐卜
/U女去

月

l
濯

浙味組長
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