敏惠醫護管理專科學校美容保健科
實習成績不及格報告單
	實習單位： 

實習期間：  年  月  日 ~  年  月  日                         

實習指導教師：                               

導    師：
	學生姓名： 

班    級：

學    號： 
實習成績：              

填報日期：   年    月   日

	學生實習場所表現及實習指導教師處理過程（請詳填日期及事件）：


	實習指導教師建議事項：



	單位主管或其他人員意見：


	導師：

	美保科實習組：
	美保科主任：


美保科實習組製

