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【台灣藥理學會會務】 
 
【第 35 屆生醫年會】 

1. 本屆生醫年會將由台灣毒物學學會主辦，謹訂於 109 年 3 月 21-22 日(週六-

週日)假國防醫學院召開，屆時歡迎各位會員共襄盛舉。 

2. 本屆生醫年會的大會主題暫定為 Sustainable Development Goals, SDGs。 

3. 本屆口頭及壁報論文，線上投稿時間預計 108 年 12 月開放，投稿截止日期

待籌備會議定後會盡快通知大家。 

4. 往年生醫年會盈餘是依照各學會參加人數及投稿篇數依比例分配，懇請各位

會員鼓勵相關學生或博士後研究員盡早申請成為本會會員暨踴躍投稿及出

席生醫會。 

 

【招募學生會員】 
1. 當年度入學之新生於當年 9~12 月申請暨完成學生會員入會申請者，則享受

優惠無需繳交學生會員入會費，僅需繳交常年會費。 

2. 本會入會申請表請見 http://www.pharmacology.org.tw/memberlist_index.php 

3. 本會循例鼓勵遠道學生會員參與生醫年會以增加學術交流活動之能量，本會

補助有張貼壁報論文或口頭報告之學生會員參與生醫年會之交通費，詳情請

見「學生會員補助辦法」http://www.pharmacology.org.tw/travel.pdf。 

 

【108 年度台灣藥理學會研究獎項】 
 李鎮源教授傑出研究獎 

 杜聰明博士年輕學者獎 

 杜聰明博士研究生論文獎 

預計 108 年 11 月中旬開放申請，詳情請見藥理學會官方網站

(http://www.pharmacology.org.tw/)。 

 

【藥理學會之夜】 
 本會將於第 35 屆生醫年會會期之 109 年 3 月 21 日(週六)晚上假上海鄉村餐

廳(青少年育樂中心)舉辦藥理學會之夜，108 年 11 月中旬開放報名。 
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【台灣藥理學會主辦學術活動】 
 本會將於 109 年 5 月 4-7 日假台北國際會議中心主辦 14th Asia Pacific 

Federation of Pharmacologist (2020APFP)，敬邀會員共襄盛舉。 

 相關資訊請見：http://www.2020apfp.com/。 

 

 
 

http://www.2020apfp.com/ 
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【藥物發展新知】 

 

淺談骨質疏鬆症治療和藥物研發 

高雄醫學大學醫學研究所 黃上恩博士生/葉竹來教授 

骨質疏鬆症現況 

    骨質疏鬆症是一種以骨礦物質密度（bone mineral density）降低、骨質量 (bone quality) 變

差、骨骼結構惡化和易發生骨折為特徵的疾病. [1]。隨著人口老齡化，骨質疏鬆症已成為一個

日益嚴重的醫學和社會經濟問題。根據國際骨質疏鬆症基金會評估，在美國到 2020 年骨質疏

鬆症的患者預計將高達 1400 萬人，並且超過 6100 萬患者因骨質量低而有骨折增加的風險[2]。

在台灣，依 106 年中央健康保險署住院資料，50 歲以上的男性每年髖部骨折個案，由 1999 年 

3551 例逐年增加至 2010 年 8616 例；女性則由 6096 例增加至 13893 例，平均每年增加

9.3% [3]。停經後(menopause) 婦女得到骨質疏鬆症的發病率更顯著高於男性 (Figure. 1)。隨著

年齡逐漸老化，老年人口繼續增加，使得骨質疏鬆症已成為現在老年醫學及長照上大家不得不

重視的問題。2000 年歐盟的統計用於骨質疏鬆症治療經費估計為 320 億歐元，預計到 2050 年

將翻倍，故造成醫療保健的成本負擔已經相當可觀 [5,6]。 

 

 

Figure. 1. Incidence of vertebral fractures in women and men from Europe by age 

group. Reproduced from [4]. 

骨質疏鬆症主因-破骨細胞     

    骨質疏鬆症是一種與年齡相關的骨骼疾病，其特徵在於骨密度 (bone mineral density) 的
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快速和持續喪失，女性骨質疏鬆症的主要原因是停經後雌激素缺乏 (estrogen deficiency) 與骨

再吸收 (bone-resorption) 速度上升，造成破骨細胞 (osteoclasts) 數量和活性大量增加引起的

骨生成穩定平衡 (bone homeostasis) 遭到破壞有關。在正常生理條件下，透過破骨細胞活性與

骨形成的成骨細胞 (osteoblasts) 的活性的相互作用來維持骨結構。成骨細胞透過表達 Receptor 

activator of nuclear factor kappa-B ligand (RANKL) 和 macrophage colony-stimulating factor (M-CSF) 

來調節破骨細胞分化。RANKL 與破骨細胞前驅細胞 (precursor cells) 上的 RANK 結合而促進其

分化 [7,8]。並涉及下游信號的激活途徑，例如 MAPK 和 NF-κB 信號傳導途徑 [9,10]，接著進

一步活化和增加破骨細胞形成的關鍵轉錄因子，c-Fos 和 nuclear factor of activated T cells c1

（NFATc1）[11,12]。破骨細胞被大量活化後分泌酸和蛋白水解酶溶解和降解骨化的骨基質 

(bone matrix)。這一過程的因素會刺激骨量的變化 (Figure. 2)，導致各種骨骼疾病 [13,14]。 

 

Figure. 2. The molecular mechanisms of osteoprotegerin (OPG) in osteoporosis on the 

activation of the nuclear factor-κB (NF-κB), JNK/MAPK and AKT/mTOR signaling 

pathways [14]. 
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骨質疏鬆症治療用藥 

    用於治療骨質疏鬆症藥物主要分作兩大類：抑制破骨細胞活性和促進成骨細胞作用。這些

藥物不僅用於停經後女性預防及治療骨質疏鬆，也是目前可用於男性的治療骨質疏鬆

藥物。  

1. 抗骨質再吸收藥劑 (anti-resorptive agent)，可抑制破骨細胞活性。 

 雙磷酸鹽類 (Bisphosphonate)  

   目 前 我 國 食 藥 署 核 准 的 雙磷酸鹽類又分為口服型和注射型。口服型的有

alendronate sodium (Fosamax Plus® ; 福善美) 和 risedronate sodium (Reosteo®; 瑞古卓)。

注射型則有 zoledronic acid (Aclasta®; 骨力強) 和 ibandronate sodium (Bonviva®; 骨維壯)。

雙磷酸鹽類藥物是直接作用在骨基質上，抑制破骨細胞活性，減少骨重塑  (bone 

remodeling)。近年來國內外有案例在長期使用雙磷酸鹽類藥物治療骨質疏鬆症後，產生如

下顎骨壞死，非典型大腿骨折等安全行疑慮。美國食品藥物管理局  (Food and Drug 

Administration; FDA) 已嚴格要求藥商正式列入警訊。醫師建議使用雙磷酸鹽類藥物三至五

年後，若是骨密度已達穩定，未再發生骨折，經評估後可考慮停用或改用其他藥物。故民

眾不應該尚未了解雙磷酸鹽類藥物的安全性，而擅自停藥而延誤治療 [15-17]。 

 

 RANKL 抑制劑 

Denosumab (Prolia®; 保骼麗)是一種專一性抗體，與 RANKL 結合後，抑制破骨細胞之活化，

進而減少骨質之再吸收，達到骨質疏鬆症之治療效果。因為 denosumab 不會摻入骨基質

中，並且在停止用藥後骨轉換 (bone turnover) 不會受到抑制。歐洲鈣化組織學會 (The 

European Calcified Tissue Society) 對關於停止使用 denosumab 的影響的現有文獻作整理並

提供建議。因使用 denosumab 的患者如果擅自停藥或停止替代治療會有骨密度 (BMD) 快

速流失和椎體骨折反彈增加的風險。 因此，具高度骨折風險之患者使用 denosumab 之療

程應長達十年，或者轉為替代療法治療。對於低風險的患者，則可於五年後經醫師評估而
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停用 denosumab，改以雙磷酸鹽藥物轉為替代療法 [18]，以達到骨質疏鬆症之最佳療效 

[19]。 

 

 選擇性雌激素受體調節劑 (SERM) 

    早期荷爾蒙替代療法 (hormone replace therapy)用於補充女性停經後減少的雌激

素，達到避免骨密度快速流失。不過， 2002 年美國國家衛生研究院發表使用荷

爾蒙替代療法的婦女，五年後乳癌罹患率提高 26％、心臟病 29％、腦中風 41％。

因此目前採用荷爾蒙替代療法來治療停經後婦女的骨質流失已非主流治療方

式。  

   Raloxifene (Evista®; 鈣穩錠) 為一種選擇性雌激素受體調節劑，可選擇性作用在骨骼上

的雌激素受體  (estrogen receptor) 並抑制破骨細胞被活化，但不會作用於乳房和子

宮的雌激素受體，所以不會提高乳癌和子宮內膜癌的發生率  [20]。  

 

2. 促骨質合成藥劑  (Anabolic agent)，促進成骨細胞新生 

 Teriparatide (Forteo®; 骨穩注射液) 為基因重組的副甲狀腺注射劑，刺激成骨細胞新生，

加速骨骼生成，達到增加骨密度的效果。美國食品藥物管理局建議使用這種藥不應

超過兩年，因為使用兩年以上療效會明顯減弱，及安全性無明顯確定 [21] 

 

3. 混合型功能藥劑，同時促進成骨細胞新生，也抑制破骨細胞活性。 

 Strontium ranelate (Protos®; 補骨挺疏 ) 由兩個二價陽離子鍶  (strontium) 及有機酸 

(ranelic acid) 組成。鍶的物理性質與骨骼的主要成份鈣類似，對骨骼具高度親合性。可促

進成骨前驅細胞分化形成成骨細胞，並刺激成骨細胞分泌骨保護素 (Osteoprotegerin)，

減少破骨細胞成熟 [22]。 

 

    新藥物的研發，在停滯多年後，Sclerostin inhibitor 是最近可望由美國 FDA 核准上市的骨質
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疏鬆症治療藥物，Sclerostin inhibitor 的治療機轉，亦是混合型功能藥劑，不僅抑制破骨細胞活

性也促進成骨細胞新生，主要透過活化 Wnt 信號途徑，Wnt 信號傳導對於骨骼發育和骨質量

的調節是至關重要 (Figure. 3)。臨床試驗的結果也顯示其對於提升骨質密度及降低骨折發生率

的效果相當明顯，但是能否降低顎骨壞死及心血管疾病的風險？則有待新研究證據的證實 

[23]。 

 

Figure. 3. Sclerostin inhibitor prevents binding of sclerostin to LRP 5/6. 

This activates the Wnt signaling pathway, which leads to osteoblast 

differentiation, proliferation and survival and, hence, increased bone 

formation [23]. 

 

中草藥物相關骨質疏鬆症之研究-飲食上的預防補充 

   儘管全世界共同使用各種抗骨質再吸收藥劑預防骨質流失，或者使用促骨質合成

藥劑促進骨骼生長，但效果仍然是差強人意。因此，日常飲食影響所有物種的生長和衰

老，產生的有益影響不亞於上述當前臨床骨質疏鬆用藥。運用低劑量的概念，隨著時間的

推移，有效的主要成分可能會引起累積的益處，預防骨質的流失和成骨細胞活性減少。
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鈣是人體製造骨骼的必要成分，維生素 D 可以增加人體對鈣質的吸收。因此鈣和維

生素 D 的每天攝取量是否足夠是非常重要的。據美國國家科學院醫學研究所建議，年齡

50 歲以上成人每天應攝入 1,000 至 15,00 mg 的鈣以及 800 至 1,000 國際單位（IU）的維生素 D 

[24]。除此之外，在英國藥理學期刊 (British journal of pharmacology)中，2018 年發表了槐根鹼 

(sophocarpine) 在大鼠實驗中能抑制上述的 NF-κB 信號傳導途徑達到抑制破骨細胞生成和骨吸

收 [25]。同年，也發表了白藜蘆醇 (resveratrol) 在小鼠實驗中能透過 longevity-linked sirtuin 1 

(SIRT1) 促進成骨細胞活性和骨骼生長，減少骨質流失 (Figure. 4)。 

 
Figure. 4. RSV protect against bone loss by activating SIRT1 

and up-regulation of eNOS and BMP2 [26]. 

 

前幾年在美國骨與礦物研究學會發表的期刊 (Journal of bone and mineral research) 指出

淫羊藿素 (icaritin) [27] 和枇杷葉中的山楂酸 (maslinic acid) [28] 皆能有效地預防卵巢切除小

鼠模擬停經後婦女的骨質流失，並透過調節 RANKL 以及下游的 MAPK 和 NF-κB 信號傳導途徑去

抑制破骨細胞生成。 

 

結語 

    骨質疏鬆症是好發於老年人的隱形殺手，發現時常已處於嚴重的骨折狀況，隨著世界老齡

人口的增加，對於骨質疏鬆症的流行病學正產生急遽的改變。在台灣五十歲以上的民眾，高達

七成有骨質流失的問題，因此如何提早預防、普及檢測和積極治療是目前刻不容緩的事情。 
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   我們建議: 

1.政府機關比照高血壓及糖尿病將骨質疏鬆的防治列為優先推廣的項目，提高民眾對骨質疏鬆

的認識，達到提早預防的效果。 

2.在醫療院所設置骨質密度檢測儀(DAX: Dual energy X-ray absorptiometry )，普及民眾對骨質密

度的篩檢，隨時偵測病況變化與治療成效。 

3.醫師積極主動叮嚀病人進行篩檢，尤其具有骨質疏鬆危險因子的病人。 

   希望在政府機關、醫師及病人三方的密切合作下，減少骨質疏鬆症的發病率及死亡率，進

而提升國人的生活品質並降低醫療保健費用的支出。 
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【學術研究發展新知】 

 

外泌體在癌症診斷和治療方面的應用 

臺北醫學大學藥理學科 陳俊翰 助理教授 

 

前言 

癌症自 1982 年以來，持續蟬聯國人每年十大死因之首。除了持續開發新穎性治療藥物之

外，癌症的早期診斷以及改進現有藥物治療效果也是相當重要的課題。外泌體(exosomes)是由

細胞所分泌之微小囊泡，由於其攜帶各種物質以及參與細胞與細胞交互作用的功能，近年來獲

得許多科學家的重視。此外，在癌症非侵入性的檢測方面，外泌體也在液態生物檢體(liquid 

biopsy)中扮演重要的角色。本篇文章將介紹有關外泌體相關知識以及分享外泌體在癌症診斷與

治療方面的進展。 

 

何謂外泌體？ 

外泌體 (exosomes)是由細胞所分泌，直徑為 40-150 nm 的脂質雙層膜細胞外囊泡

(extracellular vesicles)。外泌體內涵物之包括 DNA、RNA、蛋白質與脂質，其內涵物能夠反應來

源細胞本身的代謝狀況[1]。外泌體由許多細胞類型產生，如網狀紅血球(reticulocytes)、B 淋巴

細胞、T 細胞、血小板、肥大細胞、樹突狀細胞、巨噬細胞、上皮細胞、星形膠質細胞、神經

元、黑色素細胞、脂肪細胞、纖維母細胞和腫瘤細胞[2]。除了血液之外，外泌體也存在各種

體液當中，例如：精液、唾液、尿液、腦脊液、羊水、腹水、支氣管肺泡灌洗液、滑囊液以及

母乳當中[3]。外泌體主要功能為細胞與細胞之間的交互作用(intercellular communication)，癌

細胞透過外泌體能夠傳遞訊息至微環境其他細胞，甚至達到遠端調控癌細胞轉移的進程。近來

對於腫瘤之外泌體的研究日趨興盛，因其能夠穩定存在血液當中，其內涵物也能夠被保留而加

以分析，逐漸成為癌症生物標記(biomarkers)以及非侵入性液態生物檢體(liquid biopsy)的新寵

[4]。 

 

外泌體的功能 

早期的觀念認為外泌體可能是細胞用來排除多餘或非功能性細胞成分的細胞垃圾桶

(cellular garbage)，或是細胞回收膜蛋白進而調節外向內信號的方式。最近的研究顯示，外泌體

在各種生物過程中發揮重要作用，包括血管新生、抗原呈現、細胞凋亡、凝血，細胞恆定性、

發炎反應和細胞間信號傳導[5]。 這些作用主要歸因於它們能夠轉移 DNA、RNA、蛋白質、酵

素和脂質的能力，進而影響各種疾病的產生，例如：癌症、神經退化性疾病、感染和自體免疫

疾病(圖一)。然而細胞中特定成分是否透過特殊機制送進外泌體，或是只是經由隨機過程進入

外泌體仍然未知。近來研究顯示，RNA binding protein Y-box protein 1 (YBX1) 對於特定

non-coding RNA 運送至外泌體是重要的[6, 7]。 
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圖一、外泌體的典型結構、特性和其中存在的各種生物分子之功能屬性。(Adapted from Cells. 

2019 Apr 3;8(4). pii: E307) 

 

外泌體如何生成？ 

外泌體的生成首次被報導，是在羊的網狀紅血球(reticulocytes)成熟過程中，發現經由細胞

膜向內包裹，形成細胞內的內吞小體(endosomes)，作為膜蛋白 transferrin receptor代謝途徑[8]。

研究發現內吞小體能夠進一步形成 multivescular bodies (MVBs)，內涵許多直徑為 40-150nm 的

囊泡，稱之為 intraluminal vesicles (ILVs)。最後 MVB 能夠與溶酶體融合以降解其內容物，或是

與細胞膜融合，將其內涵物以外泌體的形式釋放到細胞外空間(圖二)。相較於其他細胞外囊泡，

外泌體的膜系是屬於內吞小體，其表面也會帶有相關的標記，例如：CD63 與 CD81 等。外泌體

生成需要 endosomal sorting complex required for transport (ESCRT)的參與，主要是由 ESCRT-0、

-I、-II 和-II 以及輔助蛋白 ALIX、VPS4 和 VTA1 組成的複合物，坐落於 endosomal membrane 的

細胞質側，參與蛋白質分選進入 ILVs 以及目標蛋白質的泛素化(ubiqutination)。與內吞途徑相

關的其他蛋白質也被認為對外泌體生成很重要，例如：annexin A2，RAB5 /7/27 以及 TSG101

等[5]。 
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圖二、外泌體的生成路徑 (Adapted from Cells. 2019 Apr 3;8(4). pii: E307)  

 

外泌體在癌症檢測與治療方面的應用 

由於外泌體通過將其內容物，例如功能蛋白質、mRNA 和 miRNA 遞送至其他細胞而達到

細胞與細胞之間的交流，進而影響生理和病理過程。由於其帶有特殊的內容物，因此分析癌症

病人血液中外泌體成分，將有助於疾病的診斷(圖三)。癌症外泌體可以作為液態生物檢體(liquid 

biopsy)，以幫助診斷惡性腫瘤，例如：前列腺癌、胰腺癌、乳腺癌、卵巢癌、膠質母細胞瘤和

黑色素癌[9-14]。目前已經有許多體外和臨床前研究報導外泌體的內涵物以及其應用在癌症檢

測與追蹤的潛在可能性。外泌體中含有的獨特核酸(EGFRvIII variant)可以作為膠質母細胞瘤的生

物標誌物[14]。外泌體中的 miR-21 在食道鱗狀細胞癌患者的血清中增加，並與疾病惡性程度階

段相關[15]。 前列腺癌患者血清外泌體中的 miR-141 含量能夠用來區分原位與轉移之腫瘤[16]。 

此外，外泌體所包含之蛋白質可能反映其細胞來源，也可能有助於癌症的檢測。在第 3 期與第

4期黑色素癌患者循環中的MET和磷酸化的MET（Tyr1349）的表現量相較於健康人來的高[17]。

胰腺癌和乳腺癌患者的血清中的外泌體能夠測得能夠測得較多的 glypican-1 (GPC-1)。在早期與

晚期胰腺癌病人血清中外泌體GPC-1都比健康受試者高，能夠協助臨床上區分慢性胰臟疾病(例

如胰臟炎)與胰腺癌[11]。 
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圖三、外泌體在診斷與治療方面的應用 (Adapted from Cells. 2019 Apr 3;8(4). pii: E307) 

 

近來的研究也顯示外泌體也可以作為癌症病人的治療試劑 (圖三)。經由mesenchymal stem 

cells (MSCs)取得之外泌體已經在許多疾病模型中進行了測試，例如：呼吸道、心血管、神經、

骨骼肌肉、肝臟、胃腸道、皮膚和腎臟疾病[18]。來自老鼠 B16BL6 黑素瘤細胞的外泌體含有

特異抗原，能夠誘導 B16BL6 特異性 T 細胞反應並抑制腫瘤生長[19]。將化療藥物(doxorubicin)

裝載到外泌體中後，與全身給藥相比，可以在乳癌與卵巢癌動物模式中觀察到癌細胞內有更高

濃度的藥物，並且減少其心臟毒性[20]。利用巨噬細胞所分泌的外泌體包裹紫杉醇，在動物模

式中能夠克服癌細胞的抗藥性以及抑制肺部轉移[21]。在脂肪細胞分化而來的 MSCs 過度表現

miR-122，該細胞所分泌的外泌體在動物模式中能夠抑制肝臟腫瘤生長並且促進化療藥物敏感

性[22]。目前利用外泌體當做載體來治療癌症，並且最快進入臨床試驗，當屬 University of Texas 

MD Anderson Cancer Center 的 Dr. Raghu Kalluri 所開發之 iExosome system。該實驗室利用外泌

體作為遞送 siRNA 或是利用 CRISPR/Cas 進行基因編輯，能夠達到治療癌症的目的。該實驗室先

以纖維母細胞作為生產外泌體的對象，並且證實分離出來的外泌體注射至小鼠體內能夠蓄積在

大腦、肝臟以及胰臟。利用這個特性，該實驗室利用電擊的方式，將對抗 KRASG12D 之 siRNA 送

入外泌體，用來治療胰臟癌。該實驗室已證實此方法可行，能夠於動物模式中抑制胰臟癌細胞

生長並且增加存活率[23]。該實驗室進一步利用骨髓分化之 MSCs，大規模生產 GMP 等級之外
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泌體，已經完成臨床前測試，包括穩定度、毒理學測試，目前進入第一期臨床試驗[24]。 

 

結語 

綜合以上所述，外泌體普遍存在於各種體液當中，方便以非侵入性的方式取得檢體，未來

將被廣泛應用於癌症的檢測。然而外泌體的分離與鑑定方法是目前較為困難的部份，由於癌症

的異質性(heterogeneity)，如何區分不同細胞所分泌的外泌體以及分析其組成，需要整合各方

面技術以取得突破性的發展。另一方面，以外泌體為載體遞送核酸、藥物，甚至以 CRISPR/Cas

技術進行 基因編輯進展迅速，期待未來可以提供癌症患者新的治療策略。 
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【新人介紹】 

台大醫學院藥理所  

魏子堂 助理教授 

 

魏博士畢業於北醫藥學系，大學期間進入北醫藥學系鄭幼文教授及

臨床藥學科吳姿樺教授實驗室做專題研究。畢業後推甄錄取成大藥理所。

碩士期間於王憶卿教授實驗室學習非小細胞肺癌及表觀遺傳學的相關

研究，之後進入台大藥理所陳青周教授實驗室攻讀博士，博士班期間利

用細胞及動物模型探討小分子化合物預防及治療大腸直腸癌之效果，並

探討藥理作用機制。於博士班期間獲得史丹佛大學 SPARK Program 補助至澳洲參加生技創新

及企業人才培訓研習。 

 

博士畢業後，獲得『科技部博士後千里馬計畫』補助，至史丹佛大學心血管中心 

Joseph C. Wu 教授實驗室進行博士後研究，學習利用人類誘導多功能幹細胞 (human induced 

pluripotent stem cells；hiPSC) 為平台，建立心血管疾病模型及應用於藥物篩選。 

 

魏博士為台大醫學院藥理所 2019 年 2 月起聘之助理教授，獲得『科技部年輕學者培植計

畫-愛因斯坦計畫』補助，後續研究方向將利用人類誘導多功能幹細胞結合動物模型為平台，

尋找疾病的新穎治療標的和開發新藥。  
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【學術會議、演講與活動】 

會議名稱: IV International Conference on Cancer Research & Drug Development 

舉辦日期: 21 Oct 2019 - 23 Oct 2019 

地點: Baltimore, Maryland, United States 

網頁: https://unitedscientificgroup.com/conferences/cancer-research-drug-development/  

 

會議名稱: ISOPT — 15th International Symposium on Ocular Pharmacology and Therapeutics 

舉辦日期: 07 Nov 2019 - 09 Nov 2019 

地點: Valencia, Spain 

網頁: https://www.isoptclinical.com/contact-us   

 

會議名稱: IDDST 2019 — The 17th Annual Congress of International Drug Discovery Science & 

Technology- 2019 

舉辦日期: 15 Nov 2019 - 17 Nov 2019 

地點: Nanjing, China 

網頁: http://www.iddst.com/IDDSTCHINA2019/default.asp    

 

會議名稱: American Society for Clinical Pharmacology and Therapeutics (ASCPT) 2020 

舉辦日期: 17 Mar 2020 - 21 Mar 2020 

地點: Marriot Marquis Houston, TX, United States 

網頁: https://www.ascpt.org/Meetings/Annual-Meeting    

 

會議名稱: American Society for Pharmacology and Experimental Therapeutics (ASPET) 

舉辦日期: 04 Apr 2020 - 08 Apr 2020 

地點: San Diego, California, United States 

網頁: https://www.emedevents.com/c/med 

ical-conferences-2020/american-society-for-pharmacology-and-experimental-therapeutics-aspet-ann

ual-meeting-2020 

 

會議名稱: Pharmacology 2019 

舉辦日期: 15 Dec 2019 - 17 Dec 2019 

地點: Edinburgh, UK 

網頁: https://www.eventsforce.net/bpsevents/frontend/reg/thome.csp?pageID=1442&eventID 

=5&traceRedir=2 

 

https://unitedscientificgroup.com/conferences/cancer-research-drug-development/
https://www.isoptclinical.com/contact-us
http://www.iddst.com/IDDSTCHINA2019/default.asp
https://www.ascpt.org/Meetings/Annual-Meeting
https://www.emedevents.com/c/medical-conferences-2020/american-society-for-pharmacology-and-experimental-therapeutics-aspet-annual-meeting-2020
https://www.emedevents.com/c/medical-conferences-2020/american-society-for-pharmacology-and-experimental-therapeutics-aspet-annual-meeting-2020
https://www.emedevents.com/c/medical-conferences-2020/american-society-for-pharmacology-and-experimental-therapeutics-aspet-annual-meeting-2020
https://www.eventsforce.net/bpsevents/frontend/reg/thome.csp?pageID=1442&eventID%20=5&traceRedir=2
https://www.eventsforce.net/bpsevents/frontend/reg/thome.csp?pageID=1442&eventID%20=5&traceRedir=2
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【徵才資訊】 

** 東吳大學微生物學系徵聘專案助理教授(以上)壹名。 

A. 申請資格： 

1.具有相關科系博士學位，具博士後研究工作或他校助理教授(含)以上資歷，並有專門著作，

且具備教學及服務熱忱者。 

2.專長領域：微生物遺傳學、微生物基因體、生物化學等相關領域。 

申請截止日：108 年 8 月 29 日 

B、所有資料請郵寄微生物學系李瑞梅秘書收(地址：11102 台北市士林區臨溪路 70 號文化樓

F302 東吳大學微生物學系系辦公室，電話：02-28819471 轉 6842)。各項資料請備齊紙本寄送，

不接受電子郵件傳輸。 

C. 東吳大學微生物學系網址:http:/microbiology.scu.edu.tw/nexus/ 

發佈日期：2019-07-26 00:00:00 

聯絡人：李瑞梅 

聯絡電話：02-28819471 轉 6842 

相關網址：http://microbiology.scu.edu.tw/nexus/ 

E-Mail：rachel@scu.edu.tw 

地址：11102 台北市士林區臨溪路 70 號文化樓 F302 東吳大學微生物學系系辦公室 

 

** 臺北醫學大學_護理學院高齡健康管理學系誠徵專任助理教授(含)以上 1 名(公告至

108.08.31 截止) 

A. 職務條件： 

1.具健康相關科系博士 Ph.D degree in health 

2.具高齡或長照相關經驗  

Elderly or long-term care experience 

3.具管理經驗尤佳 

Management experience 

4.具英文授課能力尤佳 

English proficiency 

B.  

1.申請新聘專任教師請先至系統登錄教師新聘資料本校首頁>人力資源處>教師聘任升等作業

系統 (http://hr2sys.tmu.edu.tw/HRApply/Apply.aspx) 

2.另依本校人力資源處網頁>聘任作業>教師聘任升等作業規定，檢附所需表件於期限內郵寄至

110 台北市信義區吳興街 250 號(註明欲應徵系/所/科/學程) 
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**國立中央大學學習與教學研究所/師資培育中心誠徵專任教師公告 

A. 資格： 

具備教育相關領域博士學位，並具有在本所／中心之教學、研究與服務工作上做出貢獻的潛

能。 

B. 檢附資料： 

1.個人履歷及學經歷說明（已具大專校院教師資格者，請一併寄送教師證書影本；若尚未取得

博士學位證書者，須附口試通過之證明文件；如持國外學歷應徵者，請依外交部駐外館處文件

證明辦法規定自行完成驗證程序，始受理申請）。 

2.專長領域說明（包含個人學術脈絡說明及未來規劃、著作目錄、摘要及相關作品目錄）。 

3.代表著作（包含博士成績單、學位論文、近五年內於具審查制度之期刊發表之代表作品）。 

4.請依專長提供學習與教學研究所及師資培育中心詳細授課大綱至少各兩門，因應十二年國民

基本教育課程綱要而規劃之中等師資培育課程尤佳。 

5.其他有助於審查之資料，如證照、計畫、獲獎、專利與社會服務等；若有大學教學經驗者，

請附教學評量相關記錄；若有大學行政經驗者，請陳述服務經驗。 

6.推薦信函兩封（信函請推薦人以 PDF 檔直接寄至以下 email：所長陳斐卿/Director, Fei-Ching 

Chen：chen.feiching@gmail.com ; ncu3851@ncu.edu.tw）。 

C. 申請方式： 

一律通訊申請，請備妥前述資料，於 108 年 8 月 28 日（星期三）下午 5 點前以掛號寄達本所，

並詳列國內/外通訊地址、手機電話。合意者邀請面談，不合者通知、恕不退件。 

申請之郵件包裹請寄送至︰ 

32001 桃園市中壢區五權里中大路 300 號 中央大學學習與教學研究所 教師評審委員會 收 

(No. 300, Jhongda Rd., Jhongli District, Taoyuan City 32001, Taiwan) 

D. 連絡人：所長陳斐卿教授 /行政專員吳小姐 

連絡電話：（03）4227151 轉 33852 或（03）4262480 

E-mail： chen.feiching@gmail.com ; ncu3851@ncu.edu.tw 

發佈日期：2019-07-30 00:00:00 

聯絡人：吳小姐 

聯絡電話：03-4227151 分機 33851 

相關網址：http://lrn.ncu.edu.tw 

 

**成功大學生命科學系誠徵博士後研究員 1 名 

【工作內容】1.執行實驗室科技部計畫相關業務(內容以中樞神經系統白質病變及生物資訊分析

為主)。 2.處理計畫相關及實驗室管理事項。 3.期刊論文撰寫及發表研究內容  

【徵求條件】1.國內外大專校院生科、生化、或生理相關畢業之博士。 2.具有獨立撰寫及執行

計畫能力。 3. 實驗技術：分生生化分析、細胞培養、組織切片與染色、動物操作經驗，煩請

惠予註明。  
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【工作地點】 台南市大學路一號國立成功大學生命科學系(力行校區)曾淑芬老師實驗室 

【薪資範圍】 依國立成功大學博士後研究人員教學研究費支給原則及支給標準表 

(http://spd.ord.ncku.edu.tw/var/file/62/1062/img/630690357.pdf)  

【需求人數】1  

【聯絡人/連絡方式】 1. 期日起寄送個人履歷資料至 E-mail：stzeng@mail.ncku.edu.tw(曾淑芬)。 

(3)電話:06-2757575#58129 請註明『應徵博士後研究人員_姓名』，並檢附(1)畢業證書影本， 另

應(2)詳述學經歷、專長、相關經驗等內容，以利審查。 2.實驗室將於收到申請後，2 個工作

天內以 Email 回覆以確保寄達。 3. 資料經初審後，將個別通知應徵者是否參加面試。  

發佈日期：2019-07-25 00:00:00 

聯絡人：曾淑芬 

聯絡電話：06-2757575-58129 

地址：stzeng@mail.ncku.edu.tw  

 

**衛生福利部國家中醫藥研究所誠徵博士後研究員 1 名 

【單位名稱】衛生福利部國家中醫藥研究所  

【工作職缺】科技部計畫博士後研究員 1 名 

【工作內容】1.執行實驗室科技部計畫相關業務(內容以天然物研究為主)。 2.協助處理計畫相

關及實驗室管理事項。  

【徵求條件】1.國內外大專校院化學、藥學、或天然藥物相關科系畢業之博士。 2.具有獨立撰

寫及執行計畫能力。 3. 具有化學合成或天然物萃取分離與結構鑑定能力。  

【工作地點】 11221 台北市北投區立農街二段 155-1 號 

【需求人數】1  

【聯絡人/連絡方式】 1. 即日起寄送個人履歷資料至 E-mail：kuoyh@nricm.edu.tw (郭曜豪研

究員兼組長)。電話:02- 2820-1999 #7061  

請註明『應徵博士後研究人員_姓名』，並檢附(1)畢業證書影本， 另應(2)詳述學經歷、專長、

相關經驗等內容，以利審查。 2.實驗室將於收到申請後，2 個工作天內以 Email 回覆以確保寄

達。 3. 資料經初審後，將個別通知應徵者是否參加面試。 

發佈日期：2019-07-27 00:00:00 

聯絡人：陳雅芃 

聯絡電話：02-28201999-7051  

 

臺北醫學大學/醫學系/生物化學暨細胞分子生物學科 誠徵博士後研究員一名(科技部 3 年計畫) 

一. 條件︰1.畢業具博士學位。 

2.需有中華民國國籍。 

3.具生醫(佳)、化工、化學背景。 

4.對從事奈米科技、醫學之創新研究具有興趣者。 
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二. 繳交文件︰1.個人履歷 

2.自傳(敘述應徵此工作之理由及研究興趣) 

3.學歷證件影本(博士畢業證書) 

三. 工作內容︰1.協助研究計畫之執行與報告之撰寫 

2.協助期刊論文之撰寫與專利申請 

3.研擬相關研究議題與研究成果發表 

4.執行” 電漿活化水在綠色化學與神經醫學上的創新應用”，” 創新電漿活化水

製備表面增強拉曼散射活性基材”等科技部專題計畫研究 

四.工作地點︰台北市吳興街 250 號 

臺北醫學大學/醫學系/生物化學暨細胞分子生物學科-劉豫川教授實驗室 

五.受理方式︰有意者請將上述文件 Mail 至 liuyc@tmu.edu.tw or 

電話聯絡 02-27361661~3155 

發佈日期：2019-07-29 00:00:00 

聯絡人：劉豫川 

聯絡電話：0932128185 

E-Mail：liuyc@tmu.edu.tw 

 

台北榮總神經內科誠徵博士後研究 

【徵才單位】台北榮總神經醫學中心 廖翊筑副教授 (科技部吳大猷先生紀念獎得主) 

李宜中教授 (科技部神經醫學學門 召集人) 

【工作地址】台北榮總神經醫學中心 

【工作內容】PI 研究方向: 神經遺傳性疾病 (遺傳性周邊神經病變、運動神經元疾病、腦中  

風等) 

【徵才條件】 

1.具有國內外生物醫學相關領域博士學位 

2.熟悉細胞與分子生物學相關技術，如 PCR, Gene cloning, 細胞培養, western blot, 

IP, IF…etc.或有動物實驗經驗者優先錄取 

3.良好溝通能力，積極負責，能獨立研究並具有研究熱忱者佳 

4.具英文閱讀寫作能力 

【薪資待遇】今年度科技部計劃已預核通過之博士後員額 

博士級第一年 56650 起/月,報部後依年資經驗調整, 享勞健保, 年終 

【聯絡方式】 意者請將博士論文摘要(勿寄全文) 

個人履歷(請提供 2 位推薦者姓名與聯絡方式) 

簡單專長自述、著作清單、學歷證件影本 

以及其他有利審查之資料 email 至 

yichu.liao@gmail.com 廖翊筑醫師或 yclu517@yahoo.com.tw 盧小姐 
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** 佛教慈濟醫療財團法人慈濟醫院(台北慈濟醫院 研究部)誠徵研究助理二名 

【工作內容】1. 細胞實驗、Western Blot、基礎分生等實驗相關工作。 

2. 動物實驗(無經驗可學習)。 

3. 其他交辦事項。 

【徵才條件】1. 學士以上。 

2. 具醫學、護理、醫工相關科系。 

【薪資待遇】第一年學士級(31,520)或碩士級(36,050)薪資。 

享勞健保、勞退金與年終獎金，其他依科技部或北慈濟醫院專任助理規定辦理關

規定辦理。 

【其他備註】履歷、學經歷、最高學歷證明及相關證明文件 

主旨請註明「應徵計畫專任研究助理」。 

【聯絡方式】郭博士 02- 6628-9779 ext7661 

cykuo863135@gmail.com 或小兒科 余醫師 chryu@mail.tcu.edu.tw 

 

中央研究院分子生物研究所誠徵生物科技研究助理 

一、工作內容： 

1. 有糖、缺糖反向調控基因表現的開啟與關閉 

2. 營養缺乏與荷爾蒙的訊息傳遞交集 

3. 調控耐淹水的訊息傳遞 

4. 水稻功能性基因體研究 

5. 水稻根系生長與逆境適應能力 

二、條件：申請者應具下列資格： 

植物、生化、生物、農學、生命科學、生物科技等相關研究所畢業之碩士，具有分子生物技術、

遺傳、蛋白質生化分析之工作經驗者優先。 

三、意者請備履歷、自傳及論文於 108 年 8 月 31 日前隨時 e-mail 至： 

陳谷婷小姐：flybonebone@yahoo.com.tw 

電話：02- 2789-9209 或 02-2788-7329 

地址：台北市南港區研究院路 2 段 128 號中研院分生所 N321 

四、待遇：起薪 4 萬 ＋ 年資加薪 ＋ 勞健退。 

五、工作地點：台北市中央研究院  

六、開始工作時間：即日起 

發佈日期：2019-07-29 00:00:00 

聯絡人：陳谷婷 

聯絡電話：02- 2789-9209  

相關網址：http://www.imb.sinica.edu.tw/~sumay/ 

E-Mail：flybonebone@yahoo.com.tw 

mailto:chryu@mail.tcu.edu.tw
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地址：台北市南港區研究院路 2 段 128 號中研院分生所 N321 

 

**義大醫院醫研部編制內正職研究助理 

【徵才單位】義大醫院醫學研究部腫瘤研究室 

【工作地址】義守大學醫學院校區內-高雄巿燕巢區義大路 6 號育成研究大樓 5 樓 

【工作內容】具備分生技術及細胞培養經驗 (西方墨點法,PCR, 流式細胞儀操作分析, 免疫螢

光染色等) 

【徵才條件】生物醫學相關科系大學或碩士畢業 

【薪資待遇】根據義大醫院編制內助理制度給薪，學士級 32,466 元，碩士級 37,132 元。 

【員工福利】1. 三節禮金 2. 年終獎金 3. 勞健保 4. 食宿優惠 5.任職期間研究表現優異者另

有津貼 

【聯絡方式】ed111945@edah.org.tw  

【其他備註】請將自傳及履歷(含照)、最高學歷影本、碩士論文摘要 

寄至 ed111945@edah.org.tw，謝博士， 

標題:「應徵義大醫院醫研部編制內正職研究助理-姓名」初試未過者恕不主動通知 

發佈日期：2019-07-29 00:00:00 

聯絡人：謝博士 

聯絡電話：07-6151100#5072 

   

**臺北醫學大學專任研究助理  

【徵求條件】1.生科科學相關科系碩士 

2.學習新技術的上進心 

3.具備細胞培養、臨床研究相關經驗尤佳 

【工作內容】1.計畫行政事務 

2.研究計畫相關執行與實驗. 

【工作地點】:臺北醫學大學 教研大樓十樓  

【工作時間】:依臺北醫學大學相關規定，周一至周五 9:00~18:00(週休二日) 

【公司福利】比照臺北醫學大學專任助理規定辦理 

【薪資範圍】依照臺北醫學大學碩士級薪資標準,最低 37140/月,享勞保 

【需求人數】1 人 隨信請附上  

(1)簡歷表(含個人基本資料、聯絡方法、近照一張及工作經驗履歷)  

(2)自傳  

(3)其他相關研究或工作成果 來信註明「應徵研究助理-XXX」 

【聯絡人】李小姐 yilin10@tmu.edu.tw 

聯絡電話：02-27361661 分機 2013 
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【凱杰生物科技有限公司】 
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********************************************************************* 

台灣藥理學會 The Pharmacological Society in Taiwan 

理事長: 簡伯武 教授 

秘書長: 張雅雯 教授 

秘書處聯絡人: 黃政維、郭怡欣  

電話: 0966-528529；06-2353535 轉 5445 

Line ID: tpharmacol; 傳真: 06-2749296 

學會會址：10051 台北市中正區仁愛路一段 1 號 11 樓 

聯絡地址：70101 台南市東區大學路 1 號 國立成功大學藥理所 

電子信箱：tpharmacol@gmail.com  

學會網址： http://www.pharmacology.org.tw/ 

********************************************************************* 

 

 

【藥理簡訊編輯委員】 

【召集人】：陳文彬 理事 

【會務】：張雅雯 秘書長 

【學術研究發展新知】：賴志嘉 委員/鐘鏡湖 委員/吳文彬 委員/羅時鴻 委員 

馬蘊華 委員/謝文聰 委員/陳俊翰 委員/陳炳焜 委員 

王湘翠 委員/吳炳男 委員/林琬琬 委員/關宇翔 委員 

【藥物發展新知】：吳炳男 委員/馬蘊華 委員 

【儀器設備及試劑新知】：陳文彬 委員/吳文彬 委員 

【學術會議、演講與活動】：陳炳焜 委員/關宇翔 委員/鐘鏡湖 委員 

【新人介紹】：謝文聰 委員/陳俊翰 委員 

【校園資訊與徵才】：王湘翠 委員/羅時鴻 委員 
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