摘要
    有幸經院方同意補助經費，使個人第一次有機會出國參與會議。會中聽到了各國精英的演說，瞭解國際間臨床及基礎研究的進展，會場見到了廠商展示多種新款骨材設備，對個人的衝擊如劉姥姥進大觀園，真是大開眼界，只嘆經驗不足準備匆忙，行程中仍有不少缺憾之處，有待累積更多經驗，相信之後的行程將更充實。
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1、 目的

國際骨外科與創傷協會(SICOT, Société Internationale de Chirurgie Orthopédique et de Traumatologie) 三年一度的大會於2011年9月6日至9日在捷克布拉格舉辦。其學會的主要建立目標和理念為

促進：

1.骨科及創傷手術的國際診療水準 
2.教育和研究的培養及開發 
3.增進並擴大國際會員間的學術交流

    正符合本院的臨床及教學研究的需求，對個人自我充實、吸取國際會議經驗也是絶佳的機會。幸能徵得院方同意，參加這次的大會。
2、 過程
   正式會議前，先參加了訓練教學的課程，主題是下肢的創傷及手術治療。從一般的準則，到創新的設計都在課程內容。

    會場中，不斷找尋各種主題聆聽各國精英的演說。Frédéric Picard (United Kingdom)主講的”Is Computer Assisted Total Knee Surgery Mainstream?”最是令我印象深刻。電腦輔助導航系統的發展已有十多年了，到目前仍未成為主流的手術方式。現場的醫師多數都不使用，經驗成熟的醫師接受一個新技術的意願出奇的低。在他的研究統計中，電腦輔助導航系統可幫助訓練中的醫師快速學習，並可控制手術中的誤差，達到更穩定的品質。一個目前不被視為主流的技術，對病人及訓練中的醫師已經可證實其成效，對於各種新式少見手術方式或器械的設計使用都仍有極大的發展空間，他看的不是現在，是未來。

    而令我最震憾的是巴基斯坦的大量傷患處理。在一次地震造成的大量傷患，其有條理的處置還不萛是特別，但在緊急處置之後，留下了多位傷後殘障的兒童。病患的處理並不在此結束，後續的肢體重建及復健訓練，一直持續到孩子的臉上出現了笑容，身體及心理的障礙都不再是問題。

    會議廳外，參展的廠商也是不能錯過的。一位德國婆婆熱心的向我介紹了其公司所產骨材的設計，從力學觀點、病人安全考量、實用方便性等一一詳盡說明，部分是本人在台灣沒見過的，卻對這部分的設計進一步了解而讚嘆。台灣與韓國也有廠商參展，積極打入國際市場。

除學術演講的部分外，也參與了大會主辦的開幕晚宴、聯歡晚會、慈善義跑、主席晚宴等活動，活動中積極地找尋機會聽取各國精英的經驗。

3、 心得：

1. 個人第一次出國參與國際會議，見識國際級大師的演說，會內會外無 

不大開眼界。只平日臨床工作煩忙準備時間不足，又缺乏此等經驗，行程中多有慌亂之處，總覺無法順利找出適合的內容聽講，尚需多累積經驗。
2. 會中各國精英對於創傷的經驗固然精采，本院創傷病患的處置也有不少經驗，給予病患的照顧並不落後於世界水準。但現實臨床工作之外，資料彙整及創新研究的人力時間相對不足。

3. 成本在各國的醫療體系都是問題，逐漸有多國醫師相詢台灣及韓國的廠商。而韓國產品相對創新大膽，雖不必學其設計，但可學其理念，其產品有獨到設計也必有改進空間。可多接觸工業設計部分。

4、 建議事項

1. 骨科增列研究助理一員，不負行政業務，熟悉統計方法，建立整理資料庫。

2. 電腦輔助導航系統的發展研究尚有可為，部分設計需整合C-arm fluorocent，新購C-arm應以較完備規格採買。
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