台灣婦產科醫學會

專科醫師訓練護照
姓    名：________________________
訓練醫院：________________________
	照片黏貼處  



姓    名：________________________

醫師證號：________________________
聯絡電話：________________________
訓練醫院：________________________

職稱：□PGY2婦產科組(請填表1) □住院醫師(請填表2)
目前職級：                 
登錄日期：______年______月______日
婦產科專科醫師訓練課程基準
本課程為每位住院醫師完成訓練之婦產科訓練時間與最低病例量
(最低要求量中有灰框有劃底線的部份，其登錄每一個案時，需附病歷號碼)
	科目
	訓練項目
	訓練時間/最低要求量
	備註

	產科學

一、一般產科學

二、高危險產科學


	門診生產

剖腹產及難產

高危險妊娠之產前評估及處理
	四年至少有產檢500人次。

生產數：自然產四年內合計200例以上。

剖腹產四年內30例以上。

難產病例四年內30例以上。（含真空吸引、產鉗接生及VBAC）

高危險妊娠的產檢及處理，四年內合計30例以上。

四年內需有產科超音波之經驗200人次。
	1、 生產個案之病歷中，需備有接生及產程檢查記錄並需附有住院醫師本人之簽名才可。

2、 必須轉診者，應有詳細轉診紀錄及追蹤結果。

3、 二年期PGY訓練於第二年分組選婦產科組者：至少有產檢200人次，自然產之接生至少有40例，參與剖腹產至少有20例。

	婦科學

一、一般婦科學

二、婦科腫瘤學

三、子宮頸陰道鏡判讀
	婦科門診

婦科急診

一般婦科超音波

一般婦科手術

腫瘤手術
	門診（含跟診）四年內應有200人次以上。

急診病例四年內至少120人次以上。

四年內需有婦科超音波經驗200人次。

一般婦科手術四年內至少參與120例以上，其中親自手術在40例以上。（含內視鏡手術）

腫瘤手術（含惡性）四年內至少參與40例以上，親自手術在10例以上。

四年內應有30例。
	1、 病理檢驗及手術記錄必須完整。

2、 二年期PGY訓練於第二年分組選婦產科組者：一般婦科手術至少40例（包含術前、術中準備及術後照顧）。

	不孕症及生殖內分泌學
	門診及治療
	四年門診及治療病例共參與100人次以上，參與人工授精病例或試管嬰兒療程20例以上、輸卵管攝影判讀病例20例以上、子宮鏡檢查病例20例以上、濾泡超音波判讀50例以上。
	

	婦女泌尿學
	門診及治療
	參與尿動力檢查及判讀四年內40例以上。

尿失禁手術或骨盆重建手術四年內至少參與20例以上。
	

	乳房醫學
	乳房觸診

乳房影像檢查
乳房切片手術
	四年內應有100例。

四年內應有60例。

四年內得有20例。
	以乳房疾病篩檢為主，結合影像醫學科與乳房外科建立完整的訓練制度。


【範  本】  （請將所做手術、門/急診人次、各類檢查名稱及人數分欄登錄於下）

	日期
	手術名稱 ＊
#病歷號碼


	門/急診人次
	檢查名稱/檢查人數 ＊＊
#病歷號碼
	手術執行角色
	指導醫師簽章

	
	
	
	
	主刀
	助手
	

	94.7.1

上午
	
	
	產前檢查/20人
	
	
	Dr.廖○○

	94.7.1
	自然產

#651873
	
	
	(
	
	Dr.郭○○

	94.7.1
	剖腹產

#524982
	
	
	(
	
	Dr.王○○

	94.7.2
	
	
	高危險妊娠產前評估及處理/1人

#587413
	
	
	Dr.林○○

	94.7.2
	難產(真空吸引)

#285496
	
	
	(
	(
	Dr.林○○

	94.7.2
	D&C

#712596
	
	
	(
	
	Dr.王○○

	94.7.3

下午
	
	
	產科超音波/5人
	
	
	Dr.張○○

	94.7.4

上午
	
	婦科門診20人 
	
	
	
	Dr.楊○○

	94.7.4

值班
	
	急診5人
	
	
	
	CR.○○○

	94.7.5
	經腹部子宮全切除術

#541698
	
	
	(
	
	Dr.陳○○

	94.7.5
	腹腔鏡右側卵巢切除術

#249516
	
	
	(
	(
	Dr.王○○

	94.7.6
	
	
	尿動力檢查及判讀/2人

#216749、#816495
	
	
	Dr.謝○○


註：＊　手術名稱含生產，需登錄每一個案之病例號碼。
　　　＊＊檢查名稱/檢查人數之欄中，特殊個案請需登錄病例號碼，包括：

1. 高危險妊娠產前評估及處理個案。

2. 人工授精個案。

3. 濾泡超音波判讀個案。

4. 尿動力檢查及判讀之個案。

5. 乳房超音波。

6. 其他特殊病例：包括異常產科超音波影像，…等。

部主任簽章：               

（請將所做手術、門/急診人次、各類檢查名稱及人數分欄登錄於下）

	日期
	手術名稱 ＊

#病歷號碼
	門/急診人次
	檢查名稱/檢查人數 ＊＊

#病歷號碼
	執行角色
	指導醫師簽章

	
	
	
	
	主刀
	助手
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


註：＊　手術名稱含生產，需登錄每一個案之病例號碼。

　　　＊＊檢查名稱/檢查人數之欄中，特殊個案請需登錄病例號碼，包括：

1.高危險妊娠產前評估及處理個案。

2.人工授精個案。

3.濾泡超音波判讀個案。

4.尿動力檢查及判讀之個案。

5.乳房超音波。

6.其他特殊病例：包括異常產科超音波影像，…等。

部主任簽章：               
PGY2婦產科組年度統計表
     (最低要求量中有灰框有劃底線的部份，其登錄每一個案時，需附病歷號碼)
	科目
	訓練項目
	訓練時間/最低要求量
	病例數

	產科學

一般產科學
	門診


	至少有產檢200人次。
	

	
	生產


	自然產之接生至少有40例。
	

	
	剖腹產


	參與剖腹產至少有20例。
	

	婦科學

一般婦科學
	一般婦科手術


	一般婦科手術至少40例（包含術前、術中準備及術後照顧）。
	


備註：訓練護照請隨每一年度專科醫師訓練醫院認定作業時，同步彙整裝訂成冊逕送本會備查。

                                        部主任簽章：               

      婦產科專科醫師訓練課程基準內容之年度統計表
              本課程為住院醫師完成訓練之內容及最低要求量

               (最低要求量中有灰框有劃底線的部份，其登錄每一個案時，需附病歷號碼)
	科目
	訓練項目
	訓練時間/最低要求量
	病例數（每年統計一次，由該年度8月至下年度7月）

	
	
	
	R1
	R2
	R3
	R4
	總計

	產科學

一、一般

產科學
二、高危險產科學

	門診
	四年至少有產檢500人次。
	
	
	
	
	

	
	生產


	生產數：自然產四年內合計200例以上。
	
	
	
	
	

	
	剖腹產
	剖腹產四年內30例以上。
	
	
	
	
	

	
	難產

	難產病例四年內30例以上。（含真空吸引、產鉗接生及VBAC）
	
	
	
	
	

	
	高危險妊娠之產前評估及處理
	高危險妊娠的產檢及處理，四年內合計30例以上。
	
	
	
	
	

	
	
	四年內需有產科超音波之經驗200人次。
	
	
	
	
	

	婦科學

一、一般

婦科學
二、婦科腫瘤學

三、子宮頸陰道判讀
	婦科門診
	門診（含跟診）四年內應有200人次以上。
	
	
	
	
	

	
	婦科急診
	急診病例四年內至少120人次以上。
	
	
	
	
	

	
	一般婦科超音波
	四年內需有婦科超音波經驗200次。
	
	
	
	
	

	
	一般婦科手術


	一般婦科手術四年內至少參與120例以上，其中親自手術在40例以上。（含內視鏡手術）
	
	
	
	
	

	
	腫瘤手術
	腫瘤手術（含惡性）四年內至少參與40例以上，親自手術在10例以上。
	
	
	
	
	

	
	子宮頸陰道判讀
	四年內應有30例。
	
	
	
	
	

	不孕症及生殖內分泌學
	門診及治療
	四年門診及治療病例共參與100人次以上，參與人工授精或試管嬰兒療程病例20例以上
	
	
	
	
	

	
	
	輸卵管攝影判讀20例以上
	
	
	
	
	

	
	
	子宮鏡檢查20例以上
	
	
	
	
	

	
	
	濾泡超音波判讀50例以上
	
	
	
	
	

	婦女泌尿學
	門診

治療
	參與尿動力檢查及判讀四年內40例以上。
	
	
	
	
	

	
	
	尿失禁手術或骨盆重建手術四年內至少參與20例以上。
	
	
	
	
	

	乳房醫學
	乳房觸診
	四年內應有100例。
	
	
	
	
	

	
	乳房影像檢查
	四年內應有60例。


	
	
	
	
	

	
	乳房切片手術
	四年內得有20例。
	
	
	
	
	


備註：1、訓練護照請隨每一年度專科醫師訓練醫院認定作業時，同步彙整裝訂成冊逕送本會備查。

      2、請記載歷年訓練病例數於本統計表中。              部主任簽章：               
表1





表2








