財團法人臺灣基督長老教會雙連教會附設
新北市私立雙連安養中心

                               實習申請表                        2011.08.07修訂
單位名稱：                                      職稱：                                 實習人數：          
實習期間：   年     月     日～     年     月     日  實習總時數：          
實習項目：□經營管理□社會服務□護理服務□照顧服務□行政管理□總務管理□營養服務□復健服務□研究創新服務（可複選）
聯絡人姓名：         聯 絡 人電話：           聯 絡 人E-MAIL：                               
	編號
	姓名
	性別
	手機
	E-MAIL
	住宿
	用餐
	已詳閱實習辦法及須知（請簽名）
	備註

	1
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	2
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	3
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	4
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	5
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	6
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	7
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	8
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	9
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	10
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	11
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	12
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	13
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	14
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	

	15
	
	
	
	
	□是□否
	□是（葷、素）□否
	
	


備註：一校填寫一張即可，請與實習計畫書一同寄回，謝謝。

地址：新北市三芝區後厝里北勢子22-17號  聯絡人：張語珊行政組長（02-2636-5999）
行政-業務-實習-02A








