
元智大學護理學系 

實習訪視紀錄單 

學號/姓名：                                    

訪視場所：          醫院(所)           病房    實習指導教師：           

學生實習科別： 

                   

實習日期：   年   月   日  至   年   月   日 

訪視老師名字：                          

訪視概況(包括學生、實習指導教師及班導師之意見均可提供，以利反應現況並積極改進) 

項  目 內                    容 

學生狀況 

 

實習指導 

教師意見 

 

照片： 

  

(照片說明) (照片說明) 

課程負責教師  班 導 師  

實習委員會主委  系 主 任  

 

□基護 □成護 1 □成護 2 □產科 □兒科 

□社區 □精神 □綜 1 □綜 2 □行政 


