長庚紀念醫院林口院區小兒外科Research Meeting記錄
	研討會名稱： 專科研究課程討論會 (Research Meeting)
日      期：     年    月    日  星期     時間：       ~      
地      點： 7L討論室    
主  持  人： （必填）
主  講  人： （必填）
主      題： （必填）
	二、記錄由當月份行政總醫師（其他單位由指派人員）負責記錄。
一、流程：紀錄(科（部、系）主任(科行政助理（會後一週內存檔）。

	    出席者：(R, Clerk 及其他請直接簽名)
姓  名
簽   到
住院醫師
簽   到
醫學生
簽   到
張北葉
賴勁堯
陳正昌
明永青
丁思雅
黃品慈
陳美菱
                                               出席率：       ％ 
	

	研討摘要：（教材：□無 / □有：如附   ）
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	（續背面）
	

	討論內容：

	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	科主任評語：
	

	
	

	
	

	
	


部、科主任：                                         記錄：                     （必簽名）
