
宏國學校財團法人宏國德霖科技大學 

學生無法或中止校外實習及替代措施申請表                                                   

實習學生班級  實習學生學號  實習學生姓名  

實習合作單位 
(無則免填) 

 中止校外實習，自     年     月     日起 

無法或中止 

校外實習原因 
*請檢附輔導紀錄* 

◎實習學生因素(可複選) 

□實習中適應不良 □具特殊教育學生鑑定證明 □公私立醫院診斷證明書 

□心理或情緒因素 □違反實習規範(如例行性遲到、未依規定請假…等) 

□家庭因素       □其他(請敘明)： 

◎實習合作單位因素(可複選) 

□實習內容與原計畫不符 □實習工作內容無法負荷 □實習工作安全環境不適宜 

□與主管或同事相處不佳 □公司營運調整 □其他(請敘明)： 

實習合作單位簽章 
(無則免簽) 

 實習學生簽章  

經輔導後安排下列替代措施： 

轉介實習單位至：___________________為新的實習合作單位 

安排校內替代措施 □校內實習，地點：___________________(檢附學生個別實習計畫) 

□證照輔導課程或活動____________；實習成績計分方式：____________ 

□競賽課程名稱_____________；實習成績計分方式：____________ 

修讀校內專業課程 1.科目/學分數：____________；2.科目/學分數：____________ 

3.科目/學分數：____________；4.科目/學分數：____________ 

5.科目/學分數：____________；總學分數： 
 

校外、校內實習或修課期間____年____月____日至____年____月____日 

轉介實習合作單位/校內實習，業經 ____年____月____日系學生實習委員會審議通過。 

校內專業課程抵免校外實習學分，業經 ____年____月____日校課程委員會審議通過。 

系院 研發處 教務處 校長 

實習輔導老師 

系主任 

院長 

依本校學生校外實習辦法第     條

規定辦理。 

(申請修讀校內專業課程抵免校外實

習學分需加會) 
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