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108年二年期牙醫師畢業後一般醫學訓練計畫 
多元聯合訓練試辦計畫 

 

壹、 試辦計畫目的 

  衛生福利部（以下簡稱本部）自 103年起公告聯合訓練群組

於訓練期間內需安排合計至少 2個月至計畫內不同屬性之訓練機

構進行訓練，檢視現行聯合訓練模式之規範及執行困難，故規劃

於 108年度推行多元聯合訓練試辦計畫，不限制不同屬性之訓練

並提升主要訓練機構之教學能力，強化群組間合作之運作模式。 

貳、 訓練機構申請資格 

一、 主要訓練機構為 105及 107年連續兩年度核定之訓練機構，

且 105 至 107 年期間連續三年，每年皆有新收訓受訓人員

（訓練期間執登於該訓練機構）。 

二、 合作訓練機構為牙醫醫院、牙醫診所及設有牙醫部門之醫院。 

參、 試辦計畫內容 

一、 受訓人員 

（一） 國內公立或立案之私立大學、獨立學院牙醫學系畢業生，

領有中華民國牙醫師證書者。國內公立或立案之私立大

學、獨立學院牙醫學系應屆畢業生，於領有牙醫師證書

前，得先接受一般醫學訓練，但於畢業年度之 12月 31

日前未通過牙醫師考試或分試考試第二試時，應即中止

接受訓練，其訓練資歷至多採計 6個月。 

（二） 國外牙醫學系畢業生，領有中華民國牙醫師證書者。 
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二、 訓練項目 

（一） 訓練項目內容：本試辦計畫之訓練項目同 107 年度計

畫，包含三部分，第一部分為「50小時基本訓練項目」，

第二部分為「18個月必修訓練項目」，含一般牙科全人

治療訓練、社區牙醫訓練、口腔顎面外科及牙科急症處

理訓練，第三部分為「6個月選修訓練項目」，提供各項

精進訓練，包含口腔顎面外科訓練、牙髓病訓練、牙周

病訓練、補綴訓練/贋復牙科訓練、兒童牙科訓練、齒顎

矯正訓練、牙體復形訓練、口腔病理訓練及一般牙科精

進訓練/家庭牙醫訓練等。 

（二） 訓練項目安排： 

1. 各項訓練項目，可分開或連續進行，次序由訓練機構

依訓練目的安排；惟「必修訓練項目」須至少訓練 12

個月後，始能安排「選修訓練項目」。 

2. 受訓人員於訓練期間，應選修 1 至 3 門選修訓練項

目，每項目訓練時間至少 2個月，選修訓練項目訓練

時間共計 6個月。 

3. 「必修訓練項目」及「選修訓練項目」皆以各項訓練

項目為核算單位，須完成各項訓練項目要求之所有單

元內容，並經評核通過，方能採計。 

4. 受訓人員於訓練期間若轉換至其他訓練計畫，其已完

成且評核通過之訓練項目，以訓練項目為單位予以採

計。 

5. 受訓期間平均每週看診診次不得低於 9 診次或高於

12 診次，每診次時間以 3 至 4 小時為原則；有值班
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訓練之科別，值班訓練平均不超過 3天 1班。 

6. 受訓人員值勤時數安排適當，應符合衛生福利部「住

院醫師勞動權益保障及工作時間指引」之規範，「住

院醫師與醫療機構之聘僱契約」範本，請參考附件。 

三、 試辦計畫申請與辦理方式 

（一） 以聯合訓練群組辦理，群組內所有訓練機構各提出一份

試辦訓練計畫書，由主要訓練機構提出申請。 

（二） 計畫組成與要求 

1. 由 2個以上之訓練機構，不限制層級或規模之機構組

成多元聯合訓練群組，群組家數上限 30家，並共同

簽訂合作契約（註 1），各訓練機構僅可參與一個計畫。 

2. 主要訓練機構應有符合年資 5年以上之專任牙醫師 3

名以上（註 2），同時申請並取得基本訓練項目、一般牙

科全人治療訓練、社區牙醫訓練、口腔顎面外科及牙

科急症處理訓練以及選修項目至少一門之訓練資格。 

3. 合作訓練機構應有符合年資 5年以上之專任牙醫師 2

名以上（註 2），如僅有 1名，該訓練機構至多執行 18個

月訓練。 

（三） 角色與職責 

1. 受訓人員 

(1)主要訓練機構 

a. 負責訓練計畫執行及與合作機構之溝通協調，包

含受訓人員訓練安排與執行、學習進度、學習狀

況的督導。 

b. 教學資源規劃、網路教學資源提供、計畫訓練成
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效評估及品質提升等。 

c. 負責督導及監測學員學習進度、學習狀況、追蹤

完訓情形並列印結訓證書。 

(2)合作訓練機構：協助主要訓練機構安排受訓人員

訓練，並定期回饋受訓人員學習情形予主要訓練機

構。 

2. 課程安排 

(1)主要訓練機構 

a. 主辦基本訓練項目、口腔顎面外科及牙科急症

處理訓練相關訓練。 

b. 聯合群組之主要訓練機構於訓練期間內須安排

合計至少 2個月至計畫內不同訓練機構接受訓

練。 

(2)合作訓練機構 

a. 參加主要訓練機構辦理之基本訓練項目相關訓

練。 

b. 與主要訓練機構溝通協調，參與訓練計畫之擬

定並配合執行。 

3. 師資培育 

(1)主要訓練機構：訂有群組內之師資發展計畫，且落

實執行，能定期舉辦或提供群組教師參與相關教學

訓練活動（註 3）。 

(2)合作訓練機構：安排機構教師參與主要訓練機構

舉辦或提供之師資培育課程。 

4. 其他 
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(1)主要訓練機構：須有專任行政人員負責計畫執行

相關事宜，並定期由主要訓練機構與合作機構共同

召開教學討論會議（每季至少一次），持續檢討改

善執行成效。 

(2)合作訓練機構：定期參加主要訓練機構召開之教

學相關討論會議，持續檢討並改善計畫成效。 

備註： 

註 1：合作契約書宜包含明確訂定訓練機構之訓練範圍及權

責與義務查點。 

註 2：專任牙醫師年資資格及人數，以公告日為採計審查點。 

註 3：機構教師應持續參與一般醫學基本能力、教學能力提

升等培育課程。 

四、 評量考核 

（一） 受訓人員於訓練期間，應依各訓練項目之特性，選擇合

適評核方式、頻率及標準等進行評核，並有回饋及輔導

機制。 

（二） 受訓人員於各訓練項目訓練結束後，應由訓練機構安排

具該訓練項目師資培育完訓資格之教學師資，依本計畫

之評核方式及評核標準予以評核認定，並於本部二年期

牙醫師畢業後一般醫學訓練計畫登入網頁（網址：

https://dpgy.mohw.gov.tw/Security/Login_dpgy.aspx）（以

下簡稱線上系統）註記完訓，且評核結果應留存於各訓

練機構以供本部查核。 

（三） 受訓人員完成本試辦計畫訓練後，即可由主要訓練機構

於線上系統列印二年期牙醫師畢業後一般醫學訓練計
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畫結訓證明。 

肆、試辦計畫執行相關人員 

一、 計畫主持人：凡參與本試辦計畫之主要訓練機構，應指定機

構內專任醫師一名，擔任訓練計畫主持人，負責協調及安排

本計畫相關師資，並統籌訓練計畫之規劃、執行及成果評估。 

二、 教學負責人：凡參與本試辦計畫之合作訓練機構，應指定負

責機構內執行計畫之醫師一名，擔任教學負責人，負責機構

內訓練計畫之規劃、執行及成果評估。 

三、 聯絡人：凡參與本試辦計畫之訓練機構，應指定負責機構內

行政事務之聯絡人一名，執行計畫相關庶務及機構內外部聯

繫工作。 

四、 教學師資 

（一） 擔任試辦訓練計畫之教師應具備下列資格 

1. 必修訓練項目之教師：領有牙醫師證書且執業 5年以

上經訓練機構確認無重大違規紀錄，並符合本計畫師

資培育要點之教師完訓資格。 

2. 選修訓練項目教師： 

(1)口腔顎面外科訓練、齒顎矯正訓練及口腔病理訓

練之師資：須為本部依專科醫師分科及甄審辦法認

定之專科醫師，並符合本計畫師資培育要點之教師

完訓資格。 

(2)牙髓病訓練、牙周病訓練、兒童牙科訓練、牙體復

形訓練、補綴訓練/贋復牙科訓練及一般牙科精進

訓練/家庭牙醫訓練之師資：領有牙醫師證書且執

業 5年以上，並符合本計畫師資培育要點之教師完
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訓資格。 

（二） 教師應為專任牙醫師（註 1），並負責規劃及評核該受訓人

員之訓練項目、活動與成果，教師與受訓人員之比例不

得低於一比一，惟受訓人員執行臨床訓練或活動時，並

不限制其師生比，以及只由該位教師負責訓練之規範。 

（三） 訓練機構之專任教師在 2名（含）以下者，該機構訓練

項目數以 3門為上限（註 2）。 

（四） 受訓人員二年訓練期間不得皆由同一位教師指導。 

備註： 

註 1：專任牙醫師係指執業登記於該機構，且每週診次（含教

學診）4診以上。 

註 2：上開（三）所定訓練項目數之計算，「必修訓練項目」

中一般牙科全人治療訓練及社區牙醫訓練計算為 1門，

口腔顎面外科及牙科急症處理訓練計算為 1門，「選修

訓練項目」共有 9個項目，計算為 9門。 

伍、試辦計畫核定程序 

一、 試辦計畫申請：申請機構應於公告日起至 108年 6月 14日

（以郵戳為憑），至線上系統下載填寫「108年度二年期牙醫

師畢業後一般醫學訓練計畫多元聯合試辦計畫申請表」。 

二、 試辦計畫審查 

（一） 由財團法人醫院評鑑暨醫療品質策進會（以下簡稱醫

策會）就計畫內容於線上系統進行行政審查，並另請

專家學者進行專業審查，必要時得進行實地查證。 

（二） 計畫審查通過經本部公告核定，始具備執行本試辦計

畫資格。 
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三、 試辦計畫核定：由本部公告指定辦理本試辦計畫之醫療機構

名單及訓練項目；計畫審查結果，請申請之醫療機構於公告

日後逕至線上系統查閱。 

陸、試辦計畫執行配合事項 

一、 試辦計畫經本部核定後，訓練機構應依試辦計畫內容確實執

行教學訓練相關活動。 

二、 各訓練機構須於每月 1日至該月 10日至線上系統確認教師

相關資料；每月 17日至該月月底由主要訓練機構至線上系

統確認受訓人員相關資料。 

三、 經本部公告核定之私立醫療機構如因故歇業，由另位負責醫

師於原址重新申請開業者（俗稱變更負責醫師），依醫療法

規定即屬新設立醫療機構，應於變更負責醫師後一個月內提

出計畫變更（註）。通過審查者，得延續原訓練機構之合格效期，

且本部得依需要辦理追蹤輔導；未通過，則以本部通知訓練

機構未通過之當月月底，為其合格效期截止日。如發生其他

異動（如遷移地址或變更名稱…等），但未變更醫療機構代

碼者，或教學醫院評鑑效期得以延續者，得免重新提出計畫

申請。 

備註： 

1.原機構負責人另於他處開業（原址歇業） 

2.變更機構負責人，於原址重新開業 

如有上述情形，機構負責人應於變更負責醫師後一個月內

提出計畫變更事宜。 

柒、試辦計畫評值 

一、 評值方式 
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（一） 訓練機構如為教學醫院，於教學醫院評鑑合格效期屆

滿前；應通過教學醫院評鑑牙醫師畢業後一般醫學訓

練評核項目；教學醫院評鑑合格仍在效期內之醫院，

本部得依需要辦理追蹤輔導。 

（二） 試辦計畫核定機構於試辦訓練計畫執行期間，尚未評

定為牙醫師畢業後一般醫學訓練之教學醫院與非教學

醫院之訓練機構，於訓練計畫執行期間，本部得依需

要辦理實地訪查或追蹤輔導。 

（三） 試辦計畫訓練機構須定期提報相關成效指標，未按時

提報者本部得依需要辦理追蹤輔導。 

二、 評值結果 

（一） 於本試辦訓練計畫資格效期內，教學醫院經教學醫院

評鑑不合格或教學醫院評鑑牙醫師畢業後一般醫學

訓練項目不合格或實地訪查不合格者，不得再收訓新

的受訓人員，已收訓人員得按原計畫完成訓練或由該

醫院安排受訓人員轉至其他合格訓練機構繼續接受

訓練。 

（二） 於本試辦計畫資格效期內，非教學醫院之訓練機構，

凡經實地訪查不合格者，由本部函知訓練機構之當月

月底，為其原訓練機構合格效期截止日，且不得再收

訓新的受訓人員，已收訓人員得按原計畫完成訓練或

由該機構安排受訓人員轉至其他合格訓練機構繼續

接受訓練。 

（三） 聯合訓練群組主要訓練機構經實地訪查不合格者，該

群組內所有訓練機構將同時失去訓練資格；或因合作
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機構不合格，致使該訓練群組無法完整安排 2年期之

訓練課程時，該群組內所有訓練機構將同時失去訓練

資格。 

（四） 執行本試辦計畫訓練機構如有不符合專任牙醫師人

數及年資，或不符合計畫規定之相關情事，本部得令

其限期改善，逾期未改善者，應立即停止訓練計畫，

如該機構為主要訓練機構則該群組內所有訓練機構

將同時失去訓練資格。 


