附件 1 
中医特色技术疗法
展示申报表









项目名称：
            

            [image: ]                           


单    位：
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展示人员：
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联系电话：   
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填表日期 ：    年    月    日
一、中医特色技术疗法展示者基本情况
	姓  名
	
	性  别
	
	年  龄
	

	单  位
	
	科  室
	
	职  称
	

	职  务
	
	手  机
	
	工作年限
	

	邮  箱
	
	身份证号
	

	工作经历
	






	学会任职
	





	运用该疗法经验介绍
	











[bookmark: _GoBack]二、中医特色技术疗法展示项目基本情况
	项目名称
	

	技术疗法展示类型
	□灸法 □罐法 □手法 □外治法 □功法 □其他

	1、技术疗法概况（主要围绕该技术疗法的定义、来源、概要、适应症、禁忌症、所需工具、器械、操作规范、注意事项、异常情况的处理与预防、临床应用总结情况、疗效评价标准、此项技术疗法相关的论文、课题、专利等、参考文献等，请用 3000 字以内文字说明）


	2、技术疗法创新点（技术有无风险点及防范措施；技术在应用范围、操作流程或理论上的创新发现等，请用 500 字以内文字说明）

	3、疗法推广情况
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