弘光科技大學  智慧科技應用系
    年    月學生校外實習機構日誌記錄表
本月份  第    頁 共    頁
	實習機構
名稱：
	
	班級：
	姓名：

	
	
	學號：
	電話：

	日 期
	實 習 時 間
	實 習 內 容

	月
	日
	開始時分
	結束時分
	實習時數
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	實習時數共計：     __ ___ 小時

	實習學生問題反映：

	學校輔導老師建議：


	評核區

	實習機構指導人員評核：
工作態度：□優  □普通  □尚可
專業能力：□優  □普通  □尚可
分析與解決問題：□優  □普通  □尚可
其他：

	實習機構指導人員簽章
	
	學校輔導老師簽章
	


	備
註
	1、 實習學生須與實習單位協調實習時段並配合遵守排定之班表。
2、 本表請確實依實際實習時數逐次記錄，陳請實習機構輔導人員評核簽章，且經輔導老師核對簽章後繳回。
3、 填寫本表時，每頁請保留評核區，切勿自行刪改欄位。
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