[bookmark: _GoBack]弘光科技大學物理治療系115學年度臨床實習學生自傳及實習計劃書
	姓    名
	
	班    級
	
	學    號
	
	相片
(可用檔案印出)

	永久住址
	
	親屬電話
	姓名：
	關係：
	

	
	
	
	電話：
	

	通訊地址
	
	聯絡電話
	日：
夜：
手機：
	

	實習單位名稱(A1.A2.A3) (C1)
	
	實習期間
	□A1：115/07/13~115/08/21
□A2：115/08/24~115/10/02
□A3：115/10/05~115/11/13
□C1：115/07/13~115/11/13

	實習單位名稱(A4.A5.A6) (C2)
	
	實習期間
	□A4：115/11/23~116/01/01
□A5：116/01/04~116/02/12
□A6：116/02/22~116/04/02
□C2：115/11/23~116/04/02

	實習單位名稱(A7.A8)
	
	實習期間
	□A7：116/04/05~116/05/14
□A8：116/05/17~116/06/25

	實習單位名稱
(D1)(D2)
	
	實習期間
	□D1：115/07/13~116/04/02
□D2：115/10/05~116/06/25

	實習單位名稱(B1.B2.B3.B4)
	
	實習期間
	□B1：115/07/13~115/10/02
□B2：115/10/05~116/01/01
□B3：116/01/04~116/04/02
□B4：116/04/05~116/06/25

	說明：本自傳及實習計劃請包含下列各項內容
1. 家庭生活
2. 求學經過
3. 實習期間希望學習到的知識或技術
4. 實習期間的個人讀書計畫
註：本表格式如不敷使用時，可至系網-臨床實習網頁-表單下載

	



















