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关于召开2025年江苏省中医药学会手法研究

专业委员会学术会议的通知

各有关单位、各位委员 :

经研究,定于 2025年 9月 26~28日 在无锡召开
“
2025

年江苏省中医药学会手法研究专业委员会学术会议
”
 (项 目

编号:ZH2025037),同 期举办省级中医药继续教育项目
“‘
刘

氏骨伤
’
学术思想与手法临床应用学习班

”
 (项 目编号 :

2025110)。 本次活动由江苏省中医药学会主办,江苏省中

医药学会手法研究专业委员会、无锡市中医医院承办。活动

将聚焦临床热点、难点问题,采用特色诊疗技术交流和现场

义诊方式,分享中医手法操作技能,请手法研究专业委员会

全体委员及广大相关专业从业人员积极参会。现将有关事项

通知如下 :

一、会议时间∶2025年 9月 26~28日 (周五至周日)

9月 26日 14∶ 00~19∶ 00报到;9月 27日 全天学术会议 ;

9月 28日 上午无锡市中医医院现场义诊观摩。



二、会议地点∶无锡山明水秀大饭店 (地址:无锡市滨

湖区蠡溪路 999号 )。

三、会议费用∶会务费 600元/人。食宿统一安排,费

用自理,差旅费按规定回原单位报销。

四、特色诊疗方法征集∶

1.目 的:以解决临床问题为导向,广泛征集针灸、推拿、

康复等
“
一招一式

”
手法治疗临床相关疾病的特色诊疗技术

方法,且经临床反复实践确有显著效果。

2.要求:以拍摄真实病例治疗过程的视频方式呈现,画

面清晰、光线均匀,背景无噪音。内容需包含治疗前拟解决

的问题,手法操作的关键要点,治疗前后的变化。

视频技术参数:分辨率:1920× 1080(1080P)或 以上。

画幅比例 :16∶ 9(横屏 )。 格式:MOV或 MP4。 视频长度 :

5-10分钟 (大小 500MB以 内 )。

隐私与版权:真实病例患者基本信息需脱敏处理 (面部

打码/变声 ),或提供患者书面授权证明。视频需确保原创和

版权归属,不得出现药品/器械品牌标识等。

3.方 式:视频资料需按规定格式标注提交 (作 品名称

作者~单位.mp4),同 时附 800字左右的文字说明 (包括专

家简介、特色疗法概述 ),经专委会常委会审核后推荐大会

交流展播,并安排大会交流解读。9月 28日 上午专委会将与

无锡市中医医院联合义诊现场展示。



五、会议报名∶

参会人员请以短信、微信或邮件形式将参会回执发送至会

议联系人。

六、认真落实中央八项规定精神及其实施细则精神,严格

遵守相关纪律,勤俭节约办会,严禁违规吃喝。

七、联系方式∶

吴医生 15061832368(微信同号 );

电子邮件:88055315@qq.com;

通讯地址:无锡市中医医院推拿科 (滨湖区中南

西路 8号 ,邮编:214071)。

|瑟
:

2025年江苏省中医药学会手法研究专业委员会学术会议参会回执

姓 名 性  别 年 龄

职 务 职 称 专 长

工作单位 邮政编码

通信地址 E-mail

参会人数及住宿要求


