
經筋從業員在職現況普查問卷（二期） 

 
*請將不適者刪去              （注：此表格可以復印使用，如不夠填寫可另紙說明） 

本〝經筋醫療健康聯網（www.jinjinke.com）〞受「中華經筋專業管理委員會」委託，進行（全

球）廣泛的經筋從業員在職現況普查。為維護經筋醫學能夠保持健康及持續有序地發展，保障經筋

從業員權益，制定相應的發展政策。凡閣下在職從事經筋或經筋相關工作的皆可做好登記，普查資

料為自願提供，作為經筋從業員重要的統計依據。請盡快協助我們做好普查工作，並將填好的表格

用電郵：jingjinke@ymail.com，寄給我們，多謝你的支持（本普查由 2012 年 06 月開始為期半年）。

寄件地址：香港九龍彌敦道 335 號高怡醫務中心 10 字樓 A 室 

 

一、職業現況（請填寫有關項目，及在適當〝□〞方格內打上〝√〞號選擇） 

1) 你從事經筋或經筋相關工作的年數：_________年；專職 / 兼職*       

2) 你從事經筋或經筋相關的哪方面工作？ 

1、從事經筋學術研究   □ 

2、從事經筋理論研究   □ 

3、從事經筋臨床研究   □ 

4、從事經筋臨床工作   □ 是       □其他       如是，請選擇下列方塊： 

□中西醫院  □中醫院  □按摩中心  □推拿機構   □研究中心   □骨傷診所   

□或其他（請注明）：___________________________________________________ 

3) 你從哪里學習經筋知識/技能*？或以何種方式學習經筋知識/技能*？ 

1、自學知識/技能；                              □ 

2、師傳知識/技能；                              □ 

3、祖傳知識/技能；                              □ 

4、由____________________________學習知識/技能。□ 

5、或其他（請注明）：______________________________________________________________□ 

 

二、你的基本資料（所申報的地址將作為職業所在國或地區分佈的依據） 

1) 姓名（中）：______________________（英）_____________________年齡：_____性別：____

國籍：               _  民族：______________職業（專職/兼職*）：____________________ 

2) 單位名稱：_________________________________職稱：___________電話： __________________ 

3) 地址： ____________________________________________電郵： _________________________ 

4) 學歷：____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

5) 已取得的專業資格：________________________所属學會：________________________________ 

6) 專長：_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

三、你對經筋醫學的展望或有何表達意見？ （歡迎自由表達不同意見或建議） 
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