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參加第20屆國際東洋醫學學術大會暨

韓國參訪交流 
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摘要 

東洋醫學會，又稱ICOM(international congress of oriental medicine)，今年於

112/09/16-112/09/17在韓國首爾首爾大學舉辦，有來自南韓、台灣、日本、澳洲、

香港、希臘、德國、越南等8個國家共約1000多名世界學者參加，是傳統醫學界

的一大盛事。會中從中西醫結合及分子生化學的角度，各國學者分享其傳統醫學

的各種用藥及治療想法，並探討了近年新冠肺炎流行時期，各國傳統醫藥如何幫

助新冠患者早日康復，尤其是台灣的清冠一號，在各國間也有著很高的詢問度。

在未來的醫療保健中，亦對傳統醫學的加入發展進行了探討，比如說如何結合AI

讓傳統醫藥可進入居家醫療領域。會中也當場演示了小針刀結合超音波定位頸椎、

腰椎肌肉韌帶的沾粘剝離、以及各式多樣的針灸、推拿臨床療法，令人目不暇給，

增廣見聞。 
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一、目的 

    中國大陸、台灣、馬來西亞等地的中醫、日本漢醫、韓國韓醫根本上均發源

來自中國大陸，與淵遠流長的中醫學發展史相比，分化的時間相當之短，事實上

治療使用的手段包括中藥、針灸、推拿等手法均沒有太大差異、然而因為發展地

域、文化、族群、氣候等影響也開始產生不同。東洋醫學會的成員國為台灣、日

本、南韓及澳洲，並輪流舉辦研討會交流，邀請來自亞、美、歐、澳洲等學者參

與。此次研討會為新冠肺炎流行趨緩後首次的中醫界國際會議，舉辦方亦為近期

將傳統醫藥推行良好的韓醫組織，藉著首爾大學的場地、先進設備及優秀的外語

人才，在不同會議室及講堂進行了各種不同主題的醫療演示，如超音波導引小針

刀示範、傳統醫藥結合AI科技的醫療保健、Covid-19中醫藥的治療及針灸穴位深

度、台灣健保經驗分享等。除了研討會外，中醫師全聯會更安排到韓醫醫院、診

所拜訪，希望藉由參觀交流等方式借鑑韓醫優點加以吸收，透過此次參與研討會

及與韓醫的交流，可拓展中醫師的國際視野，增進本院中醫科醫療服務項目及醫

療品質。 
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二、過程 

    本次大會會場選在韓國首爾大學工程學國際教育中心，校園很大須搭公車才

好到達。由於疫情影響本次大會規模縮小，但仍有5個主要場地進行研討會演講，

1 間大講堂，及其他 4 個場地進行議程，另設有 1 間海報張貼區。為了使所有參

與者都能找到、參與計劃中的議程，20thICOM 提供紙本大會手冊及會議室場地。 

 

  

  

 

 

韓國首爾大學工程學國際教育中心及大會手冊及會議室場地 
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9 月 17 日 

在演講樓層的大廳處，也有許多廠商擺攤介紹自己的商品，最讓人印象深刻的當

屬移動式超音波，在南韓，已將超音波導引應用在針灸及小針刀上，可以讓醫師

更精確的處理病灶。還有展示小型的 X 光機，能讓外傷的患者更快得到診斷並做

治療。 

 

 

 

Opening 

東方醫學的展望與未來 

 

  東方醫學源於中國，分支為現在的中醫、韓醫與日本漢醫，21 世紀初，兩個

關鍵事件在與傳統醫學的關係中脫穎而出。 

其一為標準化東方醫發展的里程碑，產生了值得注意的成就： 

1. 建立傳統醫學國際標準術語，促進在 ICD-11 中建立專門的章節。這鞏固

了東方醫學作為合法醫療實踐的全球認可。 

2. 92 個針灸點位置的標準化，迄今為止，幾個世紀以來，各國的針灸點各

不相同。這一全球公認的標準鞏固了針灸在教育、研究和臨床實踐中的基

礎。 

3. 制定世衛組織制定傳統臨床實踐指南的指南 

    其次，新冠肺炎大流行的出現凸顯了 OMs 對預防和治療的巨大貢獻，特別

是在東亞。OM 展示了其對嚴重急性呼吸道疾病的有效性，在全球範圍內突出其

價值。在一些國家，追求新的新冠肺炎治療為東方醫學向工業化過渡創造了途徑，

將逆境轉化為機會，例如中國的蓮花溫清飲以及台灣新冠一號。 

總結一下，OMs 的演變軌跡趨向綜合醫學，概括了其對更健康世界的願景。 

這裡講述的歷史預示著一個傳統和現代醫療實踐無縫交織在一起的未來，豐富了

全球醫療保健。 
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開幕式由南韓韓醫會長進行簡短的開幕儀式，參與的人員非常多，且桌上都

有翻譯機可供使用，對於不熟識韓語的我們能知道演講的內容，對於大會的流程

也有更多的掌握。 

  

  

 

Method and effectiveness of acupotomy for lumbar disc herniation 

在主演講廳示範著針刀處理腰部椎間盤突出，整個操作流程與本院操作針刀流程

大抵相同，但操作方式仍有少數不同，步驟可簡化為：帶無菌手套→標記痛點→

手術洞巾→局部麻醉→進針→術後處理。其中局部麻醉劑注射、洞巾我們沒有使

用，操作醫師在頸部 C6 痛點進針後(7.5CM)留針而不行手法，15 分鐘後取針，原

因是他認為有可能傷及神經，術後消毒再用圓形貼布覆蓋。對於沒有切割單純留

針的方式雖然在疼痛感與安全性上有優勢但是效果如何有待近一步研究 
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US guided acupotomy intervention 

 

另外一場為超音波導引操作，通常需要 3 小時，崔醫師為我們快速示範第二第一

頸椎鬆解深部寰枕筋膜的操作，以及腰三腰方肌的處理並避開動脈的操作，崔醫

師表示超音波引導他通常與傳統觸診方式合併使用以增進效率，可用於一些高風

險的位置，像前斜角肌部分與頭部枕下部位，另外臨床上崔醫師發現有 70-80 位

病人的腎臟會被壓到 c3 以下的位置，使用超音波可以避免穿刺過腎臟的風險。 
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不同的演講廳，有著不同的講師及主題，會員可依自己興趣參與，像是有用傷科

手法處理顳頷關節不適的日本醫師及分析不同疾病的南韓醫師。 

  

 

 

 

另外也有台灣的中醫師、學者分享台灣經驗，像是林昭庚教授最為著名的針灸止

痛、黃怡超中醫藥司司長分享台灣清冠一號研發、管理策略與公費給付、蘇亦彰

所長介紹台灣清冠一號藥證的取得及林口長庚醫院中醫部主任黃澤宏報告長新

冠的治療效果。 
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此次參與東洋醫學會，因為有海報發表，故特地找到了海報的張貼區，也在這邊

遇到了許多以前的同學，大家都學有所成，有著自己專精的研究主題。而海報張

貼區也有許多首爾大學的大學生幫忙得獎作品張貼，還有發放貼紙以供成員票選

最佳海報。 
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本日大會結束後，各國講師的合照及晚上的慶功宴。 

  

 

9 月 18 日 

參訪韓方骨傷醫院 

 

診所位於首爾江南區，主打脊椎關節疾病，診所整合韓醫、西醫、物理治療，以

樓層隔開，中醫診療區治療區位於一層，物理治療師也有專屬樓層，骨科醫師也

有專屬樓層 CT、X-RAY、MRI 也有單獨一層，轉診合作相當方便，診所編制一

位總院長下又有四名院長，醫院以中醫治療為主，若必須西醫處置可直接轉診至

樓下，韓醫除針灸針刀外還可使用中藥注射劑、蜂毒針輔助治療。 
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相當多層樓整合病房西醫中醫物理治療 共有 70 名醫師 

  

國際醫療櫃台 中醫診間 

  

針灸區 電子灸療儀 
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多種注射針頭 診療區 

  

復健區 高壓氧 

  

物理治療樓層 物理治療區 
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一樓大廳浮雕 醫院為位於江南區的高樓 

 

含笑兒兒科診所 

含笑兒韓醫診所為連鎖兒科中醫診所，目標客群為兒童，0-6歲以治療異位性皮

膚炎過敏疾病為主，6-10歲以感冒為大宗，10歲以上兒童以轉骨性早熟等疾病為

主，客群目標明確，自製中藥即飲包針對這些常見病症，主打天然、安全、藥效

溫和，全韓方治療。 

據點遍布南韓全國，斥資600億韓元有專屬樂利包工廠 

  

院長為我們介紹診所特色 含笑兒兒科診所斥資600億韓元建造樂

利包工廠製藥 
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即飲包 多種造型常用藥劑 

  

兒童治療區 韓方茶飲 

  
治療區亦有高壓氧 含笑兒兒科診所 

 

因為當天含笑兒兒科診所樓上兒科癌症病房在整修不方便過去，故安排至另一間

韓醫治療癌症的院所參訪，由醫師簡介治療項目及參觀病房。 
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韓醫簡介抗癌藥物 韓醫及台灣中醫師合影 

 

 

治療病房 復健室 
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三、心得及建議 

  (一)心得 

 東洋醫學會，已暌違了好多年沒有舉辦，各國也因為新冠肺炎的疫情關係，紛

紛減少交流的機會，這次能在解封後參與南韓舉辦的盛事，實屬幸運。東洋醫學

會，是台灣中醫參與國際研討會的機會，南韓的韓醫、日本的漢醫及遠在澳洲的

傳統醫學，其實也就是中醫學界的一次交流大會，參與的各國都有自己的藥物、

針灸使用習慣，藉由 2-3 年的東洋醫學會，發表近年來的研究成果及發展趨勢來

互相借鏡及學習他國的長處，可增進中醫界的進步及民眾福祉。傳統醫學有其存

在的必要，像是 ICD-11 已將中醫證型納入，而且經過這幾年新冠肺炎流行期，

中醫藥如台灣清冠一號供不應求且熱銷國外，說明了中醫藥在對抗瘟疫的經驗上，

仍有相當多可取材的部分。而引入檢查儀器及人工智慧的幫助，也可讓小針刀的

技術更好入手且對於患者的傷害更小、定位更精確。此次大會雖然只有短短兩天，

但在台灣中醫全聯會的協助下，也跟韓醫有了更多的交流，韓醫在南韓發展得很

好，除了跟西醫有良好的配合外，其先進儀器的使用及藥物的開發都是台灣中醫

界可以加強的地方。 

 (二)建議事項 

    了解了南韓可將超音波導引及小型 X 光機引入外傷患者的早期診斷後，如果

台灣的中醫師也可利用簡單的儀器輔助，對於穴位深度、位置可定位得更清楚，

之後在教學及研究演講上也更能向外界說明，民眾也更能接受。 

  出國參訪，不只是學術上的交流，對於各國不同的文化、生活方式都能有個深

的體會，建議之後若有機會，可多鼓勵院內中醫師參與國外參訪。而此次到南韓，

覺得最難的部分即是語言、文字得難以溝通，只能些微的用英文說明，故學些實

用、通用的英文也是醫師們可努力的方向。 
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附件一 大會議程 
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附件二 攜回資料清單 

大會秩序冊及論文目錄一本 


