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細胞治療於再生醫學之臨床應用暨 2019年台灣再生醫學學會國際學術研討會  

Clinical Application of Cell Therapy in Regenerative Medicine /  

2019 International Annual Meeting of FARM 

 

    近年來細胞治療成為國際學術界快速崛起的新興議題Ƕ且因幹細胞研究

的快速進展，其於相關的領域及再生醫學之應用更是如雨後春筍興起，故本

學會於 2019 年 3 月 24 日在亞東紀念醫院舉辦Ȩ細胞治療於再生醫學之臨

床應用暨 2019年台灣再生醫學學會國際學術研討會ȩ，邀請了石崇良司長ǵ

陳耀昌教授ǵ沈家寧教授ǵ張至宏教授ǵ湯依寧醫師ǵ陳彥聰博士ǵ張໩浪

博士等 7位的國內學者專家，以及澳洲 Prof. Gregory J Dustingǵ韓國 Prof. 

Eun- Kyoo SongǵProf. Gun-Il ImǵProf. Bryan ChoiǵProf. So Ra ParkǵProf. Soo 

Hyun Kimǵ新加坡 Prof. James, Hoi Po Huiǵ美國 Prof. Songtao Shi、日本 Dr. 

Chikara Shinohara (篠原力)  9位的國外學者專家共 16位Ƕ我們期望藉由本

次再生醫學學會國際學術研討會能提供一個平台讓國內學者專家和學生能

獲取更多不同見識和提供新方向進行研究，我們也希望國內外學者專家能藉

此機會互相交流彼此之研究成果，增加合作機會Ƕ 

在本次研討會中，國內外的各位學者們就細胞治療於再生醫學之臨床應

用進行了相關專題報告Ƕ討論議題包含台灣特管辦法新開放之細胞治療技

術ǵ間質幹細胞於骨科病症之治療ǵ誘導性多能幹細胞用於修復受損肝臟或

用於帕金森氏症之治療ǵ以組織工程概念開發人工眼角ጢ及皮膚等Ƕ本次研

討會隆重邀請了幾位來自世界各地的講者們，他們各自都與我們分٦了他們

的卓越研究成果，其中包括 Songtao Shi 教授針對了間質幹細胞免疫療法進

行了深入的探討ǶHoi Po Hui教授則是比較了自殱骨殰間質幹細胞移植以及

自殱軟骨細胞移植用於修復ጣ蓋軟骨受損的成果ǶSo Ra Park教授向我們ϟ

紹了韓國近年來再生醫學的發展生態，Eun-Kyoo Song教授也ϟ紹了韓國骨

關節炎軟骨受損治療的現況，Gun-Il Im教授則是針對了基因細胞療法於骨關

節炎上的應用做了深入的探討ǶBryan Choi以及 Soo Hyun Kim教授分別提

出了使用胚胎軟骨前驅細胞製成可植入性軟骨及血管植入物的設計Ƕ來自日

本的篠原力博士也不吝嗇地向我們ϟ紹了日本近年來再生醫學的產品在ѱ

場上的發展及臨床上的應用Ƕ在本次再生醫學研討會中能有此機會聆聽來自

全球頂尖學者的分٦，學會與學員們皆受益良多Ƕ且藉由此次會議我們除了

學習國外再生醫學領域之新進展外，也同時進行了論文競賽以鼓勵此相關領

域之研究生及國內學者與學生多從事細胞治療於再生醫學領域之研究Ƕ在論

文競賽中我們看見了許多再生醫學領域中新興萌芽的研究，其中不乏值得我
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們學習參考的研究內容Ƕ 

台灣再生醫學學會一直致力於提升國內各界人士與國外人士交流的機

會，我們希望能提供國內外學者們一個專業的平台建立友誼，汲取國際新

知，掌握國際脈動並提升研究水準Ƕ我們也希望能夠提升我國在組織工程與

再生醫學等相關領域之學術地位與國際知名度，讓國際人士進一步認識台灣

組織工程與再生醫學科技發展的現況，謀求合作的機會Ƕ2019 年台灣再生

醫學學會國際學術研討會的空前盛況為台灣再生醫學發展立下一里程碑也

打下了強健的基礎，我們更展望҂來能在再生醫學領域上力爭上游ǵ更進一

步Ƕ 

 

 

 
 

 

會議摘要ǵ照片連結 http://www.farm-taiwan.org.tw/hot.html 

 

 

 

http://www.farm-taiwan.org.tw/hot.html
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秘書長 鄭乃廒 執筆  

韓國組織工程與再生醫學學會  (Korean Tissue Engineering and 

Regenerative Medicine Society) Ϟ年大會適逢成立 20週年慶，因此擴大舉

辦，選在韓國最大旅遊勝地濟州島舉行Ƕ並邀請本醫學會三位台灣的學者參

與並進行演講Ƕ於是張至宏理事長ǵ成大醫學生物科技與產業科學系黃玲惠

理事與我ж表學會前往韓國與會Ƕ透過參與此會議，我們可以與韓國與亞太

地區醫師及科學家進行更深入的交流，進而瞭解各國醫師在再生醫學方面的

最新ո力，提升國內研究水準，並將台灣團隊的研究成果與眾研究者分٦Ƕ 

2019 年 6 月 6 日當天早上，韓國組織工程與再生醫學學會會長 So Ra 

Park教授與她先生 Byoung Hyun Min教授邀請了數位熟識的國際講者一起

沿海岸騎自行車，前方放眼望去是一望無際的蔚藍太平洋，з人心曠神怡Ƕ

隨後於濟州國際會議中心進行歡迎會 (welcome reception)，大家在輕鬆的氣

氛下談論再生醫學在各國的發展狀況Ƕ濟州國際會議中心位於濟州島中文旅

遊區，佔地 16,600餘坪，為地下 2層ǵ地上 5層的建築，擁有可容納 3,500

名與會者的國際會議廳和會議室ǵ展示場及其他附屬設施，具備國際會議規

模應有的專業設施Ƕ在此會議中心舉行年會，更可看出韓國組織工程與再生

醫學學會舉辦國際會議的企圖心Ƕ 

本次大會也邀請在中央大學化學工程與材料工程學系任教的  Akon 

Higuchi 教授進行 plenary lectureǶ2019 年 6 月 7 日當天早上由 Akon 

Higuchi教授之專題演講拉開序幕，講題為 Design of Biomaterials for Culture 

and Differentiation of Human Pluripotent Stem CellsǶ日本٧都大學山中伸彌 

(Shinya Yamanaka)教授的研究團隊開發出誘導式多功能性幹細胞 (induced 

pluripotent stem cell, iPS cell) 的劃時ж技術，將皮膚纖維母細胞經Ȩ基因直

接重組ȩȐdirect reprogrammingȑ，可以轉化成為具有胚胎幹細胞特性的細

胞Ƕ這個可以依病患量產身訂做以創造多功能性幹細胞的發現，為幹細胞醫

學研究添一利器，山中教授亦榮獲 2012年諾貝爾生物醫學獎之榮耀Ƕ目前

在日本已開始 iPS cell用在治療疾病的臨床試驗，但歺於基因重組的不確定

性，證實 iPS cell用在再生醫學的臨床價值還有很多工作要做Ƕ目前許多學

者認為使用異殱誘導式多功能性幹細胞應是較有效率，且可降低成本的治療

方式，因此需要建立一定數量的 iPS cell 細胞株以符合不同病人之免疫配

對ǶAkon Higuchi教授更進一步提出 universal iPS cell 的概念，希望能創建

一 iPS cell細胞株可用於所有病人，此誠然是一目標遠大之研究題目Ƕ 

Korean-Taiwan Session 是排在 6 月 7 日下午的議程，由 Dr. Byoung 

Hyun Min及 Professor Bryan Choi 擔任座長，Professor Bryan Choi首先蓋

韓國組織工程與再生醫學國際學會年會紀行  
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括ϟ紹軟骨與皮膚再生醫學在韓國之生技研發，特別提到韓國食品醫葯安全

處原本於 2017年 7月開始核准使用於退行性骨關節炎的細胞基因治療製劑 

InvossaǶInvossa是 KOLON Life Science的美國分公司 KOLON TissueGene

開發，被批準使用的主要成分為軟骨細胞，但 2019年 4月確認 Invossa的

主要成分中包括轉染之腎細胞株，而非當時批準的軟骨細胞Ƕ死於 KOLON 

Life Science提交偽造的產品資料，韓國食品醫葯安全處繼禁止 Invossa銷售

之後，也立即對 KOLON生命科學提出刑事訴訟Ƕ 該葯物僅一劑的要價便高

達 700萬韓元，而韓國用葯患者有 3707人，用葯患者中有 244人集殱提出

訴訟Ƕ訴訟額預計達到數百億韓元Ƕ 目前該事件的影響正逐漸擴大，使韓國

之再生醫學技術研發蒙上陰影，也再次顯示再生醫學製劑的關鍵是安全性Ƕ

隨後張至宏理事長ϟ紹脂肪幹細胞產品應用於ጣ退化性關節炎的臨床試

驗，黃玲惠教授ϟ紹生物材料應用於皮膚傷口與蟹足腫之再生醫學，我的演

講主題則是開發幾丁聚醣為基底之生物材料應用於緩釋脂肪幹細胞以促進

其再生能力Ƕ 

這次會議在 6 月 7 日下午的議程還有邀請澳洲 Sydney University, the 

Centenary Institute 的 Professor John Rasko 進行 plenary lecture，講題為 

Cell and Gene Therapies in 2019: Progress and ChallengesǶProfessor Rasko

精要回顧了近年來細胞及基因治療的一些重大進展，包括嵌合抗原受殱 T細

胞 (chimeric antigen receptor T cells, CAR-T cells)技術之快速發展; 利用免

疫檢查點抑制劑 (check point inhibitor)藥物阻斷癌細胞或抗原呈現細胞與

T 細胞的連結，讓 T 細胞回復毒殺癌細胞的功能; 利用 CRISPRȐclustered, 

regularly interspaced, short palindromic repeatsȑ技術做為臨床基因剪輯工具

以治療疾病的可能性ǶProfessor Rasko指出細胞治療與再生醫學之生技研發

正是在全球風起雲湧，許多國家皆投入大量的資金與設備，吸引許多優秀人

才，朝臨床應用ո力Ƕ當天的晚宴就在濟州國際會議中心的餐廳中進行，搭

配著韓國燒酒與啤酒，眾人賓主盡歡Ƕ因台灣至濟州島的直飛航班有限，我

們一行無法參加 6 月 8 日的議程，於當天一早即搭機返台Ƕ 

此行透過與韓國組織工程與再生醫學學會中醫師與科學家的交流，我們

建立國際性之研究連絡管道，並對韓國組織工程與再生醫學學會與台灣再生

醫學學會間簽訂 MOU 取得共識Ƕ致力於發展組織工程與再生醫學的研究者

日多，若嘗試結合不同背景學者的重要概念，獲得一些新ᑉ的研究想法，能

截長補短，終將成為生物醫學與疾病治療的重要手段Ƕ衛生廓利部於 2018

年 9月發ѲȨ特定醫療技術檢查檢驗醫療儀器施行或使用管理辦法ȩ修正條

文，開放 6໨細胞治療技術，適用對象包括自殱免疫細胞治療，用於標準治

療無效的癌症病人與實殱癌҃期病人；自殱軟骨細胞移植用於ጣ關節軟骨缺

損；自殱脂肪幹細胞移植用於大面ᑈ燒傷及困難癒合傷口等Ƕ同時，衛廓部

刻正推動Ȩ再生醫療製劑管理條例Ȑ草案ȑȩ立法，҂來可縮短再生醫療製

劑上ѱ的期程並加強安全監控Ƕ雙法共同建構我國再生醫療管理制度，促進
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生物製藥產業之發展，台灣本地的細胞治療得以跟上國際潮流，並造廓台灣

病人，因此我相信在台灣這方面之研發將有其樂觀前景Ƕ值得注意的是許多

國家皆已投入細胞治療之臨床應用，值得我們警惕並思考如何在細胞治療的

創新與管制間尋求平衡，才不至於因嚴格的管制扼殺細胞治療在台灣發展之

空間，也不可太放鬆而產生類似韓國 Invossa事件的悲劇Ƕ 

 

 

 

圖一. 張至宏理事長夫婦ǵ黃玲惠教授ǵ筆者與韓國組織工程與再生醫學會 

會長 Soo Hyun Kim教授與 Byoung Hyun Min教授夫婦，於大會會場前出發騎 
自行車時合影 
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圖二. 張至宏理事長ǵBryan Choi教授ǵ黃玲惠教授與筆者合影 
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1. 本會 2020年年會 謹訂於 2020年 3月 7日，舉辦地點於亞東紀念醫院

14F國際會議廳Ƕ 

2. 本會參與合辦/協辦之課程ǵ研討會 

a. 與台灣細胞醫療協會ǵ台灣幹細胞學會合辦Ȩ施行細胞治療技術醫師
訓練課程ȩ2019年 08月 31日(六)及 09月 01日(日) 假 國軍高雄總

醫院-醫療大樓三樓電化教室(高雄ѱ苓雅區中正一路 2號) 

b. 與北科大生醫材料表面工程產學技術聯盟ǵ台灣骨科研究學會
2019.09.07合辦Ȩ軟骨修復趨勢論壇ȩǶ 

c. 台灣細胞醫療協會之 2020年亞太細胞治療會議 2020.0903~05，地

點：新北ѱѱ府多功能集會堂Ƕ 

d. 財團法人資訊工業策進會之Ȩ產業創新殱系之法制建構計畫ȩ，
2019.10.24~25 以醫療法制為主，討論包括西藥專利連結規定，以及

再生醫療製劑管理條例等議題Ƕ 

 

 

  

會務報告  
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感感謝謝下下列列廠廠商商對對本本會會22001199國國際際研研討討會會&&發發行行電電子子會會訊訊之之贊贊շշ及及支支持持 

謹謹  在在此此致致上上十十二二萬萬分分的的謝謝意意！！  

 

 

三顧股份有限公司 

台台灣灣安安進進藥藥品品有有限限公公司司  

台台灣灣東東洋洋藥藥品品工工業業技技股股份份有有限限公公司司  

向向榮榮生生醫醫科科技技股股份份有有限限公公司司  

百百達達醫醫療療產產品品股股份份有有限限公公司司  

艾艾默默生生物物醫醫學學股股份份有有限限公公司司  

佑佑捷捷有有限限公公司司  

妮傲絲翠股份有限公司  

泰泰宗宗生生物物科科技技股股份份有有限限公公司司  

基基亞亞生生物物科科技技股股份份有有限限公公司司  

萊萊亞亞實實業業股股份份有有限限公公司司  

雅雅力力信信股股份份有有限限公公司司  

愛愛派派司司生生技技股股份份有有限限公公司司  

裕裕利利股股份份有有限限公公司司  

瑪瑪旺旺幹幹細細胞胞醫醫學學生生物物科科技技股股份份有有限限公公司司  

輝輝瑞瑞大大藥藥廠廠股股份份有有限限公公司司  

邁邁偉偉國國際際有有限限公公司司  

((以以字字首首筆筆畫畫數數໩໩序序排排列列)) 





全方位保護骨骼

顯著降低全身

骨鬆骨折風險

適應症：治療有骨折高風險之停經後婦女骨質疏鬆症Ȅ治療有高度骨折風險之骨質疏鬆症男性患者，以增加骨量(bone mass)Ȅ治療因為非轉移性攝護သ癌而進行雄性賀爾蒙抑制治療且具高度骨折風險之男性患者的骨質流失現象Ȅ建議劑量：Prolia的建議劑量為每6個月一次皮下注射

單劑60毫克Ȅ請以皮下注射的方式將Prolia施打於上臂ȃ大腿或ဝ部Ȅ所有的病人都應每天補充1000毫克的鈣質與至少400 IU的維生素DȄ如果漏打一劑Prolia，應於病人方便時儘快施打，之後再從最後一次注射的日期算起，排定每6個月一次的注射時間Ȅ禁忌：低血鈣症：在開始使用

Prolia治療之前，必須先矯治既有的低血鈣症Ȅ懷孕：對孕婦投予Prolia可能會造成胎兒傷害ȄProlia禁用於已懷孕的婦女Ȅ如果病人在懷孕期間使用本᛿，或在使用本᛿期間懷孕，應告知病人胎兒可能面臨的風險Ȅ過敏：Prolia禁用於曾對本品之任何成份發生全身性過敏反應的病人Ȅ

這些反應包括全身性過敏反應(anaphylaxis)ȃ臉部腫脹與蕁麻疹Ȅ警語和注意事項：1. 含有相同活性成份的᛿品：接受Prolia治療的病人不可使用XgevaȄ2. 過敏：使用Prolia曾有發生臨床上明顯過敏反應的報告，包括全身性過敏反應(anaphylaxis)Ȅ3. 低血鈣症與礦物質代謝：低血鈣症

可能會因使用Prolia而惡化Ȅ治療之前，必須先矯治既有的低血鈣症Ȅ對嚴重腎功能受損或正在接受透析治療的病人，施打後發生低血鈣症是一個相當重大的風險Ȅ請告知嚴重腎功能受損的病人(包括正在接受透析治療的病人）低血鈣症的症狀，以及適量補充鈣質與維生素D以維持血

鈣濃度的重要性Ȅ4. 顎骨壞死：顎骨壞死(ONJ)會自然發生，且通常和拔牙及(或)局部感染後癒合延遲有關Ȅ對併有發生ONJ之危險因子的病人，在開始使用Prolia治療之前，建議先進行牙科檢查並採取適當的口腔預防措施Ȅ使用Prolia治療期間應維持良好的口腔衛生習慣Ȅ5. 非典型股

骨粗隆下骨折與骨幹骨折：應囑咐病人，在使用Prolia治療期間，如果大腿ȃ髖部或ဝ股溝出現新的或異常的疼痛現象，應立即向醫師通報Ȅ在進行風險/效益評估之前，應考慮視個人狀況停止使用Prolia治療Ȅ6. 多發性脊椎骨折：停止使用Prolia治療後發生骨折的風險隨之提高(包括多

發性脊椎骨折(MVF)的風險)，在開始使用Prolia治療之前，應評估個別病人的風險與效益Ȅ7. 嚴重感染：併用免疫抑制劑或免疫系統受損的病人發生嚴重感染的風險可能會升高Ȅ8. 皮膚不良反應：大型臨床試驗中，表皮與皮膚方面的不良事件，如皮膚炎ȃ濕疹與皮疹，在Prolia組中的

發生率明顯高於安慰劑組Ȅ如果出現嚴重的症狀，應考慮停用ProliaȄ9. 肌肉骨骼疼痛：在上市後的使用經驗中病人使用Prolia後出現嚴重和偶爾地骨頭ȃ關節殘疾和/或肌肉疼痛Ȅ開始出現症狀的時間從一天到幾個月各異Ȅ若嚴重症狀出現時應考慮停用Ȅ10. 對骨代謝的抑制作用：使

用Prolia時所觀察到的骨再塑抑制程度若長期維持不輟，可能會引發不良的結果，如顎骨壞死ȃ非典型骨折ȃ以及骨折癒合延遲Ȅ請監視病人是否出現這些結果Ȅ11. 腎功能損害：對腎功能受損的病人，並不須調整劑量Ȅ對嚴重腎功能受損或正在接受透析治療的病人投予Prolia時，應

權衡其效益風險概況Ȅ12. 肝功能損害：目前尚無任何臨床研究評估過肝功能損害對Prolia之᛿物動力學的影響Ȅ不良反應：使用Prolia治療停經後婦女骨質疏鬆症時最常通報的不良反應為背痛ȃ四肢疼痛ȃ肌肉骨骼疼痛ȃ高膽固醇血症ȃ以及膀胱炎Ȅ使用Prolia治療骨質疏鬆症男性病

人時，最常通報的不良反應為背痛ȃ關節痛以及鼻咽炎Ȅ使用Prolia治療因攝護သ癌而進行雄性荷爾蒙抑制治療之男性病人，或因乳癌而進行芳香酶抑制劑輔助治療之女性病人所引起的骨質流失現象時，最常通報的不良反應為關節痛和背痛Ȅ

保骼麗 注射液Prolia® (denosumab)                                                                                                       衛署菌疫輸字第000918號  北市衛᛿廣字第107080115號

10596 台北市松山區民生東路三段 133 號 5 樓

使用前詳閱說明書警語及注意事項。

病患若有任何醫療上的問題，應諮詢專業醫師。

產品相關資訊可諮詢 Medinfo.JAPAC@amgen.com 或 0800-1611-483；

產品相關不良反應，請通報 Safety-Taiwan@amgen.com
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Daily treatment time: 4 hours. Treatment duration: 30-60 days.The therapy can be repeated.  

EARLY OSTEOARTHRITIS 

JOINT INFLAMMATION 

INTRA ARTICULAR EFFUSION 

BONE OEDEMA / SONK 

PATELLOFEMORAL PAIN SYNDROME 

ALGODYSTROPHY (CRPS) 

  Clinical indications   

   I-ONE THERAPY DELIVERS A SIGNAL PERMEATING THE ENTIRE EXTENSION AND DEPTH OF THE 

   ARTICULAR CARTILAGE AS WELL AS THE ARTICULAR STRUCTURES AND THE SUBCHONDRAL BONE. 

Cadossi R et al.Physical Regulation in Cartilage and Bone 
Repair. In: Marko S. Markov, ed. Electromagnetic Fields 
in Biology and Medicine. CRC Press. 2015;(16):253-372. 

Adravanti P et al. Effect of pulsed electromagnetic field 
therapy in patients undergoing total knee arthroplasty: 
a randomised controlled trial. Int Orthop. 2014 Feb;
38(2):397-403.  
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