彰基物理治療實習辦法

第一條：為申請至彰化基督教醫院復健部物理治療組實習之學生，特訂定本辦法。
第二條：凡有意願至彰化基督教醫院復健部物理治療組實習，且符合下列基本規定者。
1. 對物理治療專業具熱忱並有強烈意願至本單位主動學習者。
2. 操行成績達80分以上者。
3. 各專業科目成績平均分數達60分以上者（骨科物理治療、神經物理治療、小兒物理治療、心肺物理治療）
第三條: 提供實習內容
 提供兒童理治療(A制)的遴選制度，請參考第四條需檢附的資料
第四條：申請(遴選制)者依規定應備妥下列申請文件：
1. 申請表一份。
2. 在校成績正本一份（大一至大三上學期）。
3. 自傳: （以A4紙謄寫，內容應包括1.個人優缺點及簡要履歷  2.選讀物理治療學系的原因   3.對物理治療的認知與前景   4.個人生涯規劃）。
4. 實習計畫一份（以A4紙張撰寫，內容需包括實習動機與目標）
第五條：申請日期為即日起至114年2月5日止（以郵戳為憑）；並於期限內以掛號寄至申請書之規定處所
        (彰化市南校街135號地下一樓物理治療組 邱政凱物理治療師收)。114年2月14日前公佈實習正取名單。同學需於收到通
[bookmark: _GoBack]        知後，2月24日前將實習同意書以掛號信寄至本物理治療組。本單位將於3月5日前再向學校公佈確認名單。





彰化基督教醫療財團法人彰化基督教醫院復健科物理治療組
實習學生申請表
	姓名
	
	性別
	
	二吋脫帽相片

	就讀學校
	
	出生日期
	
	

	通訊住址
	
	

	聯絡電話
	(H)：                  (手機*2, 含緊急聯絡人)：
	

	E-mail
	

	語言能力
	(  )國語 (  )英語 (  )台語(  )客家話(  )其他(請註明：      )

	經歷
	

	專長
	

	申請實習時間
	  A1制：114年7/14-114年8/1
  A4制：114年11/24-114年12/12


所附資料是否完備：（請打ˇ，務必自行檢查，資料不齊全者不予審查）
□申請表一份 □在校成績正本一份（大一至大三上學期）□自傳及簡要履歷及實習計劃；附註：填妥後請寄至彰化基督教醫院復健科物理治療組　邱政凱物理治療師收。
＜地址：500彰化市南校街135號第二醫療大樓地下一樓復健科物理治療組＞















彰化基督教醫院暨兒童醫院
復健科物理治療組實習同意書

學校名稱________________________________
本人_____________________(     ) 願意  (     ) 放棄 
於114年度至彰化基督教醫院復健科物理治療組接受臨床實習課程，保證實習期間認真負責，並確實遵守所有實習單位之安排與規定。


本人簽名蓋章：

中  華  民  國  113  年        月        日
