
中華民國診所協會全國聯合會 

講師個人簡歷 

（申請教育學分用，請務必詳細填寫） 

姓  名 黃鐙樂 身份證字號  

學  歷 

畢業學校 系所 學位 畢業年份(民國) 

台灣大學 醫學工程 
        博士 

 

____骨科____專科醫師 
通過時間： 89     年     11   月 

專科醫師字號：001169 

與上課主題相關之

專科醫師資格 
專科醫師科別 骨科 通過年份 

年 月 

年 月 

現     職 

職稱 服務機構 起迄年月 

醫師 台新醫院 11107~今 

   

   

經     歷 

專業經歷（含職稱、服務機構及服務起迄年月） 

職稱 服務機構 起迄年月 

醫師 台北榮總 88~94 

主任 中國附醫 94~105 

副院長 雙十台安 105~107 

副院長 大里仁愛 107~111 

專長及研究領域 

人工關節微創手術,人工關節感染處置，人工關節再置換重建手術，一般骨

科，創傷骨科 

 

 

 其他有助於審查之著作資料亦歡迎提供至 tmca103@gmail.com 


