台灣安寧緩和護理學會
非2026年安寧緩和護理專業(已完訓基礎進階)-實習意願表
將由祕書於課程現場大海報代為填上您的姓名，海報填寫與異動至7/3早上10:00截止。
欲報名實習者請務必閱讀以下注意事項:

1. 報名資格:
(1)學會規定需完訓本學會主辦之基礎課程及進階課程(課程證書效期無年限限制)。
註領有基礎證書及進階課程請假時數小於7小時者可以報名。
(2)自身健康狀態生病、懷孕者建議請於您自身體力健康狀態較佳時再報名實習。

2. 實習完訓資格:實習5天各有實習作業，並將由實習指導員進行評核，五天實習作業及實習表現總分數達70分且繳回實習心得並通過審閱者方核予實習證書。未達70分者不予證書並不得要求退費。
3. 實習天數:星期一至星期五連續5天不得中斷。若報名且排定實習日期後因故須中斷，請於實習日前申請取消實習(將扣除行政手續費200元後退費)，不保留實習資格，日後請重新繳費、重新報名。註請珍惜資源勿排定後任意取消，學會保有是否接受再報名的決定權。
4. 交通與住宿需請自理:實習指導員全心全力付出奉獻，實習每天8:00開始但不一定17:00準時下班，若交通往返費時請審慎評估是否住宿以免影響學習成效、惟實習單位皆無提供宿舍須請自理。
5. 下表為2026年09月至2026年11月各實習單位可帶實習的時間，7/1-7/3早上10:00課程現場將張貼實習梯次海報，確定報名者請電腦打字填寫第2頁資料並以EMAIL回傳word檔(不收紙本。檔名請依文末規定修改)，7/3排定後再需異動請與祕書處聯繫(顏祕書02-23569461分機11)，8/14後無法再異動，8/17左右以掛號郵件寄出實習通知單及實習資料。
◎請就以下表格資料向您服務的單位確認可排假實習的時間，實習的安排是星期一至星期五不能中斷的連續5天，有日期的欄位為各醫院可以帶實習的時間，請就欄位資料進行參考，來電或來信告知您的姓名、身份證字號、已完訓課程資料，將由祕書處通知現場工作人員代為報名!
※大海報將於7月1日至7月3日早上10:00張貼於課程現場，至7月3日10:00前都可以進行填寫或修改。到7月3日10:00截止將進行以下流程:

(1)符合上下限者之梯次將先關閉，停止異動。
(2)超過梯次上限者將通知學員7/3中午至報到桌進行抽籤，未抽中者請移往尚未額滿之梯次。
(3)抽籤後仍未達下限之梯次將與實習單位確認是否接受實習，否仍需移往其他尚未額滿梯次～
註若您報名的梯次須抽籤將由祕書處代理，是否報名成功將由祕書處主動與您聯繫回覆。
◎ 7月3日確定排上實習者，須請7月12日前回傳實習意願表；祕書處收到實習意願表才算確認報名，將由祕書處列入實習學員名單。確認報名者請於7月27日至31日登入網站下載繳費單進行繳費(或以一次性虛擬帳號完成轉帳繳費)，逾期7月31日未繳交者視同取消實習報名。
※經排定後之實習學員，任何請假異動須先洽秘書處辦理，請勿私自向實習單位要求調整梯次，
未按規定者學會保有取消實習資格之權利。[image: image1.png]1 | o7-om | _o/7-o/i1]
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台灣安寧緩和護理學會  非2026年安寧緩和護理南區進階(已完訓基礎進階課程) 
學員基本資料與臨床實習動機 
	             ※請Email傳送hospicens@hospicenurse.org.tw

	實習醫院：             實習時間：


身分證字號：  　       學員姓名：  　　　　           

	目前服務醫院：                    單位：              職稱：  

	安寧年資：     年       月  或 □無

	重要事宜聯絡，手機:09
掛號郵件收件地址:

	請勾選此次實習是□公費公假  □公費自假  □自費自假  □自費公假

	完成本會主辦之基礎13小時及專業進階58小時(若請假需少於7小時)，才能報名實習。
請勾選 □已完訓基礎- (西元年4碼        ) □已完訓進階-(西元年4碼         )
      □尚未完訓基礎或進階，無法實習、請勿報名。□進階課程請假少於7小時                                                                                   

	基本資料：
  1. 性別： □1.男    □2.女            2. 年齡： （足歲）        歲
3. 教育程度：□1.護校畢□2.護專畢（五專、二專、三專）□3.大學護理系畢  

□4.護理碩士班畢   □5.其他                   
    4. 宗教信仰：□1.無   □2.佛教   □3.道教   □4.基督教   □5.天主教  □6.一貫道
               □7.民間信仰   □8.其他              
  5. 您在此醫院的服務年資為            年          月
  6. 您從事護理相關工作的年資為            年          月
  7. 您曾擔任過哪些護理相關工作：
         □ 腫瘤科病房，為期     年     月，職稱         
         □ 內外科病房（含加護單位、急診），為期     年     月，職稱         
         □ 一般居家護理工作，為期     年     月，職稱         

         □ 長期安養照護機構，為期     年     月，職稱         
         □ 產兒科護理員（含加護單位），為期     年     月，職稱         
         □ 精神科護理員（含加護單位），為期     年     月，職稱         
         □ 其他            單位，為期     年     月，職稱         

                            單位，為期     年     月，職稱         

  8.您目前的護理人員能力進階制度的職位為：

· 1.無進階制度     □2. N0       □3. N1      □4. N2      □5. N3                        
· 6.N4      □7.副護理長  □8.護理長   □9.其他           

	實習動機(請勿少於100字)：



請電腦打字勿手寫。不敷使用可自行加頁。請以”已完訓基礎進階+姓名+實習意願”存為檔名後，回傳此WORD檔。[image: image2.png]



7/3至12(日)前回傳


逾期視同取消
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