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◎中華民國航空醫學會辦理 

108年度「航空醫學專科醫師甄審」公告 

一、依據 

中華民國航空醫學會「航空醫學專科醫師甄審辦法」(如附件及附則)。 

二、甄審申請資格 

符合中華民國航空醫學會「航空醫學專科醫師甄審辦法」之規定，並繳清

常年會費者。 

三、報名 

（一）繳交證件 

1.甄審（試）申請書。 

2.現職之服務證明正本。 

3.甄審辦法第二條所列之資格證明文件（航空醫學醫師訓練證明影本；或  

航空醫學相關學分證明影本；或航空醫學相關著作或發表論文；或航空

醫學碩士或博士學位證書影本）。 

4.醫學院校醫學系（科）畢業證書影本。 

5.醫師證書影本。 

6.最近 1年內 2吋正面脫帽半身照片 2張。 

7.已書明收件人地址（半年內不會更改）及姓名之掛號回郵信封 2個。申 

請航空醫學專科醫師甄審有關之資格證明文件等資料，學會依規定保留 

2年備查。 

（二）費用 

1.審查報名費：新臺幣 1,000元。 

2.筆試費：新臺幣 2,000元。 

3.專科醫師證書費：新臺幣 1,500元。 

四、凡曾參加「航空醫學專科醫師甄審」考試，筆試缺考或不及格者，當再次

參加專科醫師甄審考試時，可依准考證或筆試通知單提出專科醫師考試申

請，且免資格審查，但仍需繳交下列表件： 

（一）筆試成績通知單。 

（二）最近 1年內 2吋正面脫帽半身照片 2張。 

（三）已書明收件人地址（半年內不會更改）及姓名之掛號回郵信封 2個 

五、報名日期 

即日起至 108年 12月 1日 1700時止，以郵戳為憑。 

六、報名方式 

報名表登載於中華民國航空醫學會網站 http://www.amatw.org.tw/，填妥

甄審申請表連同所需證明文件，掛號郵寄臺北市松山區健康路 131號 2樓-

行政室報名。 
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七、繳費方式：預計 12月 3日寄送繳費單，請於 12月 6日前完成繳款。 

戶名：中華民國航空醫學會 

帳號：合作金庫銀行 大直分行（銀行代碼 006）5919-717-000678 

八、報名地點 

臺北市松山區健康路 131號 2樓-行政室。 

九、考試通知：預計 12月 3日以 E-mail寄送考前通知。 

十、筆試日期 

（一）筆試：108年 12月 8日(星期日)，「筆試成績滿分為 100分，以 60分

（含）以上為及格」。 

（二）口試：108年 12月 8日(星期日)，「口試成績滿分為 100分，以 60分

（含以上為及格」。 

（三）符合中華民國航空醫學會航空醫學專科醫師甄審辦法附則第一條者筆試

及口試。 

十一、筆試地點 

三軍總醫院松山分院 5樓會議室(臺北市松山區健康路 131號) 

十二、甄審相關作業時間以本會發佈之相關資訊為準，學會並保有修改相關辦 

法之權利。 

十三、甄審時間配當表： 

中華民國 108年「航空醫學專科醫師甄審」時間配當表 

項次 時間 內容 備考 

1 0900-0930 報到  

2 0930-0940 考試規則說明  

3 0940-1030 筆試  

4 1030-1040 休息  

5 1040-1130 口試  

6 1130 甄審結束  

 

  



3 

 

附件 

◎中華民國航空醫學會「航空醫學專科醫師甄審辦法」 

 

主旨：為配合當前國家整體飛航安全政策，積極拓展航空醫學，保障全民福祉  

與健康，提升航空醫學醫師專業水準，故依據會章訂定本辦法，凡符合 

本辦法規定甄審及格之醫師，由本學會發給航空醫學專科醫師證書。 

第一條：申請人資格：醫師會員符合下列各款條件之一者，得參加本學會之專 

科醫師甄審。 

 一、衛生福利部核准之專科醫師，在航空醫學專科醫師訓練醫院接受 1年之 

航空醫學訓練，取得訓練期滿證明文件者。 

 二、衛生福利部核准之專科醫師，取得本學會認可之繼續教育積分 132點， 

並發表航空醫學相關論文 1篇(含)以上者(經甄審委員認可)。 

 三、凡在國內外航空醫學組(所)獲得碩士學位或博士學位者。 

  上列各款所稱之航空醫學專科醫師訓練醫院，係衛生福利部評定合格之地區  

醫院(含)以上，設有航空醫學專科，航空醫學特別門診或航空醫學諮商中心 

者，且經本學會認定之醫院。 

第二條：領有外國航空醫學專科醫師證書者，可參加本學會之專科醫師甄審， 

經審查其航空醫學專科醫師制度與我國相當者，得免筆試、或免口 

試，或二者全免，由甄審委員會決定。 

第三條：專科醫師甄審分筆試及口試兩部分，筆試及口試均及格者為合格，筆 

試不及格者不得參加口試；口試不及格者，筆試及格成績得保留 2 

年。 

第四條：筆試採選擇題，內容範圍包括航空醫學暨職業病醫學。 

第五條：口試每組由 3位口試委員主試，其內容範圍如下： 

 一、航空醫學案例診斷與治療。 

 二、航空醫學實務作業與相關法規。 

 三、第四條所列各科基本知識。 

第六條：專科醫師甄審成績，採百分法計算，筆試成績以 60分(含)以上為及  

格，口試成績以「通過或不通過」表示之，經 2位以上口試委員評定 

「通過」者認定為及格。 

第七條：專科醫師甄審每年辦理 1次，其報名日期、筆試、口試日期，及考試 

地點、注意事項等有關事項，將於本會會訊公告之。 

第八條：參加專科醫師甄審，以通信報名方式為之。 

第九條：報名參加專科醫師甄審者，應繳交下列表件： 

 一、報名表。 

 二、醫師證書影本。 

 三、本辦法第一條所列之資格證明文件正本及影本 3份，補行口試者，另須   
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繳交筆試及格證明文件。 

 四、最近 1年內 2吋正面脫帽半身照片 2張。 

 五、其他有關證明文件。 

第十條：航空醫學專科醫師證書(以下簡稱專科醫師證書)有效期限為 6年，期 

滿每次展延期限為 6年。 

第十一條：申請專科醫師證書有效期限之展延，應於專科醫師證書有效期限 6 

年內，參加有關航空醫學之學術活動繼續教育所獲得之積分達 180 

點以上(繼續教育積分認定辦法第六、七條)，但每年積分超過 60點 

者，以 60點計。 

第十二條：申請專科醫師證書有效期限展延者，應繳下列表件： 

 一、申請表。 

 二、符合第十條所律定之展延證明文件正本及影本 2份。 

 三、最近 1年內 2吋正面脫帽半身照片 2張。 

 四、其他有關證明文件。 

第十三條：專科醫師甄審或專科醫師證書有效期限展延之結果，由本學會通 

知。經專科醫師甄審合格者得申請本學會發給專科醫師證書；專科 

醫師證書有效期限准予展延者，得展延專科醫師證書有效期限。 

第十四條：申請專科醫師甄審成績複查者，應於收到成績單之日起 10日內以書 

面敘明理由申請之，逾期不予受理，並以一次為限。前項複查不得 

要求重新評閱、提供參考答案、閱覽或影印試卷，亦不得要求告知 

閱卷人員之姓名或其他相關資料。 

第十五條：專科醫師甄審或專科醫師證書有效期限展延之有關試卷、論著及資 

格證明文件等資料，除留供研究者外，保存 2年；保留筆試及格成 

績補行口試者，保存 2年。 

第十六條：專科醫師甄審、證書發給、專科醫師證書有效期限展延、或成績複 

查，本學會得酌收甄審費或查核費，各項收費規定由本學會理監事 

會議議定之。 

第十七條：本專科醫師甄審辦法未規定者，則依衛生福利部專科醫師分科及甄 

審辦法之規定辦理。 

第十八條：本辦法自發布日施行。若有未盡事宜而須更改辦法條例時，則須經 

學會之甄審委員會通過，報請學會理監事會議討論審查通過後，再 

行修訂之。 
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附則 

◎中華民國航空醫學會「航空醫學專科醫師甄審辦法」附則 

 

主旨：為積極拓展本會專科醫師陣容，俾利提昇國內航空醫學之發展，凡現為 

本會具醫師證書之會員，在提出專科醫師申請者，由本會甄審委員會審 

查通過其資格條件後，具有附則第一條所列資格之一者，發給航空醫學 

專科醫師證書；具有附則第二條所列資格之一者，則具有參加專科醫師 

考試資格。 

第一條： 

（一）持有國外航空醫學專科醫師證書並有航空醫學相關著作者。 

（二）持有國外航空醫師高級訓練班結業證書並有航空醫學相關著作者。 

（三）航空醫學相關系所之醫學碩、博士，並且目前在地區教學醫院(含)以上  

或航空醫學專門研究機構內全時間從事航空醫務作業或研究工作，並有 

航空醫學相關著作者。 

第二條：現為中華民國航空醫學會會員，並具兩年(含)以上會籍者，且符合下 

列資格之一： 

 (一）凡在國內外航醫航護訓練班(經甄審委員會認可)完訓並獲頒結業證書， 

且完成基層航醫實務工作期滿 2年(含)以上者。 

 (二）凡在國內外航醫航護訓練班(經甄審委員會認可)完訓並獲頒結業證書， 

且為衛生福利部核准之醫師會員，取得本學會認可之繼續教育積分 64點 

者。 

（三）衛生福利部核准之專科醫師會員，取得本學會認可之繼續教育積分 128 

點者。 

（四）各醫學院航空醫學或公共衛生學科具講師資格以上之教師，從事航空醫 

學相關之教學及研究或臨床工作持有學校證明者。 

（五）衛生福利部核准之專科醫師且實際從事航空醫務工作，並曾在國內外學 

學術雜誌發表 1篇(含)以上航空醫學相關之論文。 

（六）專任民用航空公司航空醫師且擔任空勤體檢醫師 3年(含)以上(經審查委 

員會認可)，並修滿本學會認定之訓練課程積分 128點者。 

第三條：本辦法自發布日施行。 

相關附件： 

1.專科醫師報名表 

2.專科醫師甄試名冊(單位、科別、住址、E-mail、聯絡電話及手機)--範例 

3.甄審者繳交表件檢核表 

http://www.amatw.org.tw/Upload/1.專科醫師報名表.doc
http://www.amatw.org.tw/Upload/2.專科醫師甄試名冊(單位、科別)--範例.doc
http://www.amatw.org.tw/Upload/4.甄審者繳交表件檢核表.doc

