附件
重庆市医学会内科学分会2026年学术会议
第八届"秀例重庆"病例比赛报名表
	姓  名
	
	性  别
	
	年  龄
	

	职  称
	
	民  族
	
	邮  箱
	

	电  话
	
	科  室
	
	工作单位
	

	病 例 题 目
	（建议采用“主诉+核心特征”格式，如“反复发热3月：一例疑难性心内膜炎的诊治思辨”）

	参 赛 专 场
	□医疗专场         □护理专场

	病 例 摘 要
（200字内）
	核心问题、诊疗难点、最终结局

	指 导 教 师
	（选填）

	通 讯 地 址
	

	提 交 材 料
	

	隐 私 保 护
声  明
	本人承诺：本病例已做隐私脱敏处理，未出现患者姓名、住院号、身份证号、面部图像等可识别信息。必要时已获得患者知情同意，并附知情同意书扫描件。如涉及著作权、版权纠纷等法律问题，由本人负责。

	作 品 声 明
	本人（团队）承诺所提交的病例材料为原创，不侵犯任何第三方的知识产权，并同意大赛组委会有关竞赛规则要求。
签字：                      年    月    日

	推 荐 单 位
意  见
	
（盖章）
  年    月    日



