
109 學年度職能治療學系大四學生實習名單 
  ＊各梯次時間為期 12 週 

實習領域 
梯次時間 
實習醫院 07/13-10/02 10/19-01/08 01/25-04/23 

生 
理 
疾 
病 
職 
能 
治 
療 

成大 

吳柏萱 高翊瑄 古晴雯 
潘可兒 林晏亘 李柏萱 
張振榮 蔡肋頤 郭恩芸 
陳致均 黃彥旻 郭芳宇 
林宜慶 郭宛渝 張庭瑄 
金禹汝 林琬庭 鄭仕維 

高長 王品淇 劉莉羚 馮家樂 

彰基 
蔡雨潔 黃雅蘋 黃宣 

 陳宣佑 梁晉康 

嘉基 
  陳宇翔 
  鄭雅音 

馬偕 
詹淳惠 葉力瑜  

 楊依婷  

兒 
童 
職 
能 
治 
療 

成大 
鄭仕維 李柏萱 張振榮 
高翊瑄 陳致均 金禹汝 
楊依婷 林宜慶 林琬庭 

高長 陳宣佑 郭芳宇 林晏亘 

中國 
馮家樂 黃宣  

梁晉康   

彰基 陳宇翔 蔡雨潔 黃彥旻 

嘉基 
郭宛渝 鄭雅音 吳柏萱 
蔡肋頤 郭恩芸 潘可兒 

台大雲林 
劉莉羚 王品淇 葉力瑜 

黃雅蘋   

林長 古晴雯 張庭瑄 詹淳惠 

心 
理 
疾 
病 
職 
能 
治 
療 

成大 

葉力瑜 金禹汝 陳致均 

黃彥旻 詹淳惠 蔡雨潔 
李柏萱 馮家樂 郭宛渝 
郭恩芸 張振榮 高翊瑄 

斗六 
張庭瑄 梁晉康 林宜慶 

  陳宣佑 
嘉南 林琬庭 潘可兒 蔡肋頤 

北市松德 
黃宣 吳柏萱  

 古晴雯  

八里 
郭芳宇 陳宇翔 劉莉羚 
鄭雅音  楊依婷 

草療 林晏亘 鄭仕維 黃雅蘋 
台大雲林   王品淇 

  ※專題討論 109.10.12 .~ 16.       ※春節 110/02/10-16 
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學生實習簡介時間表 
109 年 6 月 24 日星期三（15：00）                地點：技術學教室 

 

時間 講題 主講 

15：00～15：30 

1.職能治療實習的意義與展望 

實習手冊總則介紹 

2.社區職能治療實習介紹 

3.選課注意事項 

黃雅淑 老師 

(導師) 

15：30～15：50 兒童職能治療實習介紹 黃雅淑 老師 

15：50～16：10 生理疾病職能治療實習介紹  郭立杰 老師 

16：10-16：30 心理疾病職能治療實習介紹 張雁晴 老師 

16：30～17：00 

職能治療專題報告簡介 

如何準備專題報告 

職能治療專題報告演講法 

職能治療專題報告書面格式 

張哲豪 老師 

(導師) 

17：00- 討論與班會時間  

 
※上學期選課：第一站（一）（二）+第二站（一）+SEMINAR 

  下學期選課：第二站（二）+第三站（一）（二）+社區（選修） 

※實習期間不得選其他課程。 
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成功大學職能治療學系臨床實習負責老師 

 

實習領域 
課程指導老師  

本系臨床 
協調老師 

實習醫院 
臨床負責老

師 

生理疾病 

職能治療 

郭立杰老師 

馬慧英老師 
嘉義基督教醫院復健科職能治療組 巫文安組長 

彰化基督教醫院復健科職能治療組 吳金龍老師 

張哲豪老師 
成大醫院復健部職能治療組 徐秀雲組長 

高雄長庚醫院復健科職能治療組 張瑞昆組長 

古佳苓老師 馬偕醫院台北院區復健科職能治療組  江茂碩老師 

兒童 

職能治療 

黃雅淑老師 

黃雅淑老師 

成大醫院復健部職能治療組 鄭靜怡老師 

中國附設醫院復健科職能治療組 鍾佩真老師 

嘉義基督教醫院復健科職能治療組 巫文安組長 

林玲伊老師 
林口長庚兒童醫院復健科職能治療組 黃恢濤組長 

彰化基督教醫院復健科職能治療組 吳金龍老師 

陳官琳老師 
高雄長庚醫院復健科職能治療組 張瑞昆組長 

台大醫院雲林分院 林怡穎老師 

心理疾病 

職能治療 

張雁晴老師 

張雁晴老師 
成大醫院精神科職能治療組 劉怡佳老師 

成大醫院斗六分院 蘇柏誠老師 

汪翠瀅老師 

臺北市立聯合醫院松德院區精神醫療部精

神職能治療組 
古芳瑜老師 

嘉南療養院職能治療科 王齡瑩老師 

張玲慧老師 草屯療養院職能治療科 劉壁華老師 

黃百川老師 
八里療養院職能治療科 呂碧華老師 

台大醫院雲林分院 吳沁縈老師 
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職能治療學系學生臨床實習儀容注意要點 
 

注意：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
 

 
男生部分： 
 
1、 不得蓄鬍鬚、長髮。 
2、 上衣以制服為限，內著襯衫（打領帶尤佳），不得外加套裝。 
3、 褲子以素色長褲為限，不得穿著奇怪式樣或牛仔褲。 
4、 不得穿會露出腳趾、腳跟或奇形怪狀之鞋子，且必須著襪。 
5、 不可留長指甲，飾物以手錶為限。 
 
 
女生部分： 
 
1、 頭髮以短髮為佳；若長髮需梳綁整齊，以不妨礙視線及治療工作為原則。 
2、 上衣以制服為限，不得外加套裝。 
3、 下身以長褲為佳(勿著牛仔褲)；若著裙子，長度以不影響觀瞻及妨礙治療工作

為原則。 
4、 勿著拖鞋或奇形怪狀之鞋子，鞋跟限兩吋以下。 
5、 不可留長指甲、塗指甲油；飾物及隨身用品以不妨礙治療工作為原則。 
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職能治療學系臨床實習評分參考 

 
注意：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 

 
 

1、 資料收集與評估技巧 (15%) 
能從病歷、其他專業人員或家屬處獲得有關病人的資料。包括觀察、面談技

巧、依病人情況不同選擇適合的評估工具，正確的評估病人的各種能力。 
 
2、 分析問題及設定適當的治療目標 (15%) 

依據評估結果設立適當治療目標，有順序的設立目標，目標合乎實際需要，

目標完整，適時的修改目標。 
 
3、 實際治療 (15%) 

依目標選擇適當的治療工具、活動或徒手治療技巧，根據病人的能力改變活

動的難易繁簡，執行有效的治療，改善安全性及病人病理有關事項，正確教

導回家練習項目，製作或推薦適當的輔助器材。 
 
4、 溝通技巧 (10%) 

書面及口頭溝通能力，與病人、其他專業人員及指導老師建立良好人際關

係。 
 
5、 專業特質 (10%) 

包括對不同種類疾病之病理與治療原則的基本了解，對專業、專業倫理與專

業道德的認同。 
 
6、 工作習慣 (10%) 

包括守時、出席、對工作的組織能力、維持工作環境、對工作負責、服裝遵

守醫院規定。 
 
7、 作業表現 (25%) 

包括病歷、期刊報告會、讀書會、活動分析、個案研究報告及整體治療表

現。 
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請  假  須  知 
 
1. 請假(含各種假別)流程依實習單位規定辦理，參見實習手冊中單位介紹與該單

位教學實習部門規定。 
 

2. 各站實習時數若不足將影響國考報考資格，補實習時數依各單位規範辦理。 
 
3. 實習手冊未規範者,，建議一小時病假和公假需補該站實習一小時，事假需補二

小時；凡曠課就必須補實習，曠課一小時需補該站實習八小時。 
 
4. 建議同學做好請假程序，妥善溝通。病假不克上班時，除應按規定請假外，應

在當日上午 8:30 前以電話親自向實習指導老師請假，以便指示工作代理人。

實習學生凡因病不能實習者須持醫院就醫證明向實習單位指導老師請假。上

班時如需就醫診治或突患急病時，應先向實習單位主管、老師請假。事假須

於前一日完成請假手續，且應找好職務代理人. 請假需填請假表，並需經臨

床指導老師、主管同意簽章後准假。 
 
5. 每站實習結束後兩週內請完成實習請假表與該站實習離站手續單。如實習全

勤者，予以該站實習總分加分以資獎勵。 
 

6. 備齊三站請假單及離站手續單始准辦理離校手續。 
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109 學年度成功大學職能治療學系實習學生請假紀錄表 

注意：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
 

姓名：      學號：     實習單位：      

日期 假別 事 由 時數 累計時數 代理人 臨床指導老師 單位負責老師 

        
        
        
        
        
        
        
        
 
實習

站別 請假總時數 應補時數 補實習日期 單位負責人 學系指導老師 系主任 

生理

疾病

職能

治療 

      

＊ 此欄應於各站實習結束並補完實習後交由各單位負責人簽章，並請參照請假

須知規定辦理。 
＊ 請假紀錄表於每站實習期末換站時需交還學系，請學系指導老師及系主任簽

章。 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

NCKU—109 學年實習           Intro 8 

 
 
 

為深入了解實習同學對臨床單位及對指導老師的意見，請同學據實填寫本問卷。在彙整同學們的意見後將作

為本系鼓勵及檢討改善實習單位的依據。若同學有不同意之項目希望在說明欄能寫出具體事由，謝謝合作。

並祝大家實習順利。 

 
姓名：      

 
實習單位：     

非
常
同
意 

同
意 

無
意
見 

不
同
意 

非
常
不
同
意 

  

一、實習部門方面： 5 4 3 2 1  說明：  
1. 實習醫院安排的實習進度適當                    
2. 我的實習醫院能符合我對於實習的

期望 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 實習醫院能提供我不同種類的病人

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 實習醫院能提供我適量的病人數目

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 目前我的實習醫院職能治療的硬體

設備良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 目前我的職能治療部門之治療空間

規劃良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 實習醫院安排之實習內容豐富                    
8. 實習醫院安排的教學活動次數及內

容適當 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

9. 整體而言我的實習醫院是一個好的

實習單位 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

二、實習指導老師方面：        
1. 我的實習指導老師之指導方式能配合

我的需要 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

2. 我的實習指導老師在我需要時會協助

我 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 我的實習指導老師臨床經驗豐富並具

有良好的職能治療專業知識 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 我的實習指導老師能幫助我學習專業

技巧 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 我與實習指導老師常有時間面對面討

論 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 我的實習指導老師對我提出的問題能

作出令人滿意的解答 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 我的實習指導老師能發現我在實習上

的困難 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

8. 整體而言我的老師是一位很好的實習

指導者 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

三、其它建議事項： 
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109 學年度成功大學職能治療學系實習學生請假紀錄表 

注意：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
 

姓名：     學號：      實習單位：      

日期 假別 事 由 時數 累計時數 代理人 臨床指導老師 單位負責老師 

        
        
        
        
        
        
        
        
 
實習

站別 請假總時數 應補時數 補實習日期 單位負責人 學系指導老師 系主任 

兒童 
職能

治療 

 
 
 
 

     

＊ 此欄應於各站實習結束並補完實習後交由各單位負責人簽章，並請參照請假

須知規定辦理。 
＊ 請假紀錄表於每站實習期末換站時需交還學系，請學系指導老師及系主任簽

章。 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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為深入了解實習同學對臨床單位及對指導老師的意見，請同學據實填寫本問卷。在彙整同學們的意見後將作

為本系鼓勵及檢討改善實習單位的依據。若同學有不同意之項目希望在說明欄能寫出具體事由，謝謝合作。

並祝大家實習順利。 

 
姓名：      

 
實習單位：     

非
常
同
意 

同
意 

無
意
見 

不
同
意 

非
常
不
同
意 

  

一、實習部門方面： 5 4 3 2 1  說明：  
1. 實習醫院安排的實習進度適當                    
2. 我的實習醫院能符合我對於實習的

期望 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 實習醫院能提供我不同種類的病人

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 實習醫院能提供我適量的病人數目

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 目前我的實習醫院職能治療的硬體

設備良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 目前我的職能治療部門之治療空間

規劃良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 實習醫院安排之實習內容豐富                    
8. 實習醫院安排的教學活動次數及內

容適當 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

9. 整體而言我的實習醫院是一個好的

實習單位 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

二、實習指導老師方面：        
1. 我的實習指導老師之指導方式能配合

我的需要 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

2. 我的實習指導老師在我需要時會協助

我 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 我的實習指導老師臨床經驗豐富並具

有良好的職能治療專業知識 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 我的實習指導老師能幫助我學習專業

技巧 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 我與實習指導老師常有時間面對面討

論 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 我的實習指導老師對我提出的問題能

作出令人滿意的解答 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 我的實習指導老師能發現我在實習上

的困難 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

8. 整體而言我的老師是一位很好的實習

指導者 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

三、其它建議事項： 
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109 學年度成功大學職能治療學系實習學生請假紀錄表 

注意：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
 

姓名：     學號：      實習單位：      

日期 假別 事 由 時數 累計時數 代理人 臨床指導老師 單位負責老師 

        
        
        
        
        
        
        
        
 
實習

站別 請假總時數 應補時數 補實習日期 單位負責人 學系指導老師 系主任 

心理

疾病

職能

治療 

      

＊ 此欄應於各站實習結束並補完實習後交由各單位負責人簽章，並請參照請假

須知規定辦理。 
＊ 請假紀錄表於每站實習期末換站時需交還學系，請學系指導老師及系主任簽

章。 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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為深入了解實習同學對臨床單位及對指導老師的意見，請同學據實填寫本問卷。在彙整同學們的意見後將作

為本系鼓勵及檢討改善實習單位的依據。若同學有不同意之項目希望在說明欄能寫出具體事由，謝謝合作。

並祝大家實習順利。 

 
姓名：      

 
實習單位：     

非
常
同
意 

同
意 

無
意
見 

不
同
意 

非
常
不
同
意 

  

一、實習部門方面： 5 4 3 2 1  說明：  
1. 實習醫院安排的實習進度適當                    
2. 我的實習醫院能符合我對於實習的

期望 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 實習醫院能提供我不同種類的病人

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 實習醫院能提供我適量的病人數目

以供實習 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 目前我的實習醫院職能治療的硬體

設備良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 目前我的職能治療部門之治療空間

規劃良好 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 實習醫院安排之實習內容豐富                    
8. 實習醫院安排的教學活動次數及內

容適當 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

9. 整體而言我的實習醫院是一個好的

實習單位 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

二、實習指導老師方面：        
1. 我的實習指導老師之指導方式能配合

我的需要 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

2. 我的實習指導老師在我需要時會協助

我 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

3. 我的實習指導老師臨床經驗豐富並具

有良好的職能治療專業知識 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

4. 我的實習指導老師能幫助我學習專業

技巧 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

5. 我與實習指導老師常有時間面對面討

論 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

6. 我的實習指導老師對我提出的問題能

作出令人滿意的解答 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

7. 我的實習指導老師能發現我在實習上

的困難 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

8. 整體而言我的老師是一位很好的實習

指導者 
 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

 
        

 

三、其它建議事項： 
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【注意】：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
成功大學職能治療學系臨床實習評分表 

學生姓名：                單位：            Physical 
評 分 細 目 內 容 標 準  Midterm Final  備 註 
一、評估技巧與資料收集 15%     

1 從病歷,病人,家屬,專業人員獲得相關資料  5%      
2 與病人面談技巧,觀察,評估方法及工具  5%  
   之選擇與執行 

    

3 個案各種能力評估的適確性    5%     
         Subtotal 15％                       
二、個案問題分析與治療計劃設定 15%     

4 整理分析個案評估結果與問題之判斷  5%      
5 擬定個案治療目標與治療方法之適確性  5%     
6 修正個案治療之目標與方法之適確性  5%     

         Subtotal 15％                       
三、個案治療實施 15%     

7 依治療目標選擇適當之技巧,活動與工具  5%     
8 依病人能力現況改變活動難易度之適確性  5%     
9 治療實施之安全管理,病理考慮,時間控制  5%     

         Subtotal 15％                       
四、治療溝通技巧 10%     

10 與病患,醫療者 老師互動溝通之適確性  5%     
11 個案病歷記錄報告書寫與運用之適確性  5%     

         Subtotal 10％                       
五、專業特質 10%     

12 專業倫理,專業認同,自我認識等之適確性 5%      
13 解決問題能力,接受指導與建議等之適確性 5%     

         Subtotal 10％                       
六、工作習慣 10%     

14 學習態度,儀容,時間觀念,交辦事項等之適確性 5%     
15 團體參與治療場所維護遵守規則等之適確性 5%     

         Subtotal 10％                       
七、作業表現 25%     

16 期刊雜誌選讀,讀書報告之適確性   10%     
17 個案研究,活動分析,專題報告或其他作業表現 15%     

          Subtotal 25％                       
 
         總 成 績 

  
_______ 

 
______ 

 

 
         簽名/日期 

 
 ________ 

 
________ 

 

評語：Midterm –  
 
 

    

         Final –  
 
 

    

                                                               系主任簽章: ________________    
附註： 
1、實習分數之等級標準：85~90:表現優異,  80~84:表現良好,  75~79:表現尚可,  70~74:仍須加強,60-69:時常表現

不佳, 60 以下:時常表現不佳且經勸導後未見改善。請老師務必加註評語。 
2、請各單位老師於各梯次學生實習期中及期末評分後，兩週內寄回本系。 
3、同學於期中、期末自我評分後交由臨床老師一併寄回系上。 
4、本表請自行影印使用，謝謝！**成大醫院復健部學生：一到五項之評分，臨床老師：系上老師為 7：3；六到
七項之評分，臨床老師：系上老師為 3：7。 
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【注意】：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
成功大學職能治療學系臨床實習評分表 

學生姓名：     單位：           Pediatric 
評 分 細 目 內 容 標 準  Midterm Final  備 註 
一、評估技巧與資料收集 15%     

1 從病歷,病人,家屬,專業人員獲得相關資料  5%   _______ _______  
2 與病人面談技巧,觀察,評估方法及工具  5%  
   之選擇與執行 

 _______ _______  

3 個案各種能力評估的適確性    5%  _______ _______  
         Subtotal  ............. .............  
二、個案問題分析與治療計劃設定 15%     

4 整理分析個案評估結果與問題之判斷  5%   _______ _______  
5 擬定個案治療目標與治療方法之適確性  5%  _______ _______  
6 修正個案治療之目標與方法之適確性  5%  _______ _______  

         Subtotal  ............. .............  
三、個案治療實施 15%     

7 依治療目標選擇適當之技巧,活動與工具  5%  _______ _______  
8 依病人能力現況改變活動難易度之適確性  5%  _______ _______  
9 治療實施之安全管理,病理考慮,時間控制  5%  _______ _______  

         Subtotal  ............. .............  
四、治療溝通技巧 10%     

10 與病患,醫療者 老師互動溝通之適確性  5%  _______ _______  
11 個案病歷記錄報告書寫與運用之適確性  5%  _______ _______  

         Subtotal  ............. .............  
五、專業特質 10%     

12 專業倫理,專業認同,自我認識等之適確性 5%   _______ _______  
13 解決問題能力,接受指導與建議等之適確性 5%  _______ _______  

         Subtotal  ............. .............  
六、工作習慣 10%     

14 學習態度,儀容,時間觀念,交辦事項等之適確性 5%  _______ _______  
15 團體參與治療場所維護遵守規則等之適確性 5%  _______ _______  

         Subtotal  ............. .............  
七、作業表現 25%     

16 期刊雜誌選讀,讀書報告之適確性   10%  _______ _______  
17 個案研究,活動分析,專題報告或其他作業表現 15%  _______ _______  

          Subtotal  ............. .............  
 
         總 成 績 

  
_______ 

 
_______ 

 

 
         簽名/日期 

 
_________ 

 
________ 

 

評語：Midterm –  
 
 

    

         Final –  
 
 

    

                                             系主任簽章:                                   
附註： 
1、實習分數之等級標準：85~90:表現優異,  80~84:表現良好,  75~79:表現尚可,  70~74:仍須加強,60-69:時常表現

不佳, 60 以下:時常表現不佳且經勸導後未見改善。請老師務必加註評語。 
2、請各單位老師於各梯次學生實習期中及期末評分後，兩週內寄回至本系。 
3、同學於期中、期末自我評分後交由臨床老師一併寄回系上。 
4、本表請自行影印使用，謝謝！* 成大醫院復健部評分標準：一到四項之評分，臨床老師：系上老師為 7：3；五
到七項之評分，臨床老師：系上老師為 4：6。 
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【注意】：若實習單位另有規定，則依實習單位規定辦理。 
成功大學職能治療學系臨床實習評分表 

 
學生姓名：     單位：           Psychiatry 

評 分 細 目 內 容 標 準  Midterm Final 備 註 
一、評估技巧 20%     

請參考學生以下各項能力評分：從病歷、病人、家屬、專業

人員獲得相關資料；與病人面談技巧、觀察、評估方法及工

具之選擇與執行；個案各種能力評估等之表現。 

 

_______ _______ 

 

     
二、治療計劃設定 20%     

請參考學生以下各項能力評分：整理分析個案評估結果與問

題之判斷；擬定、修正個案治療目標與治療方法等之表現。 
 

_______ _______ 
 

     
三、個案治療與溝通 20%     

請參考學生以下各項能力評分：依治療目標選擇適當之技

巧、活動與工具，並依病人能力現況改變活動難易度；治療

實施之安全管理、病理考慮、與時間控制；病歷記錄報告書

寫與運用等之表現。 

 

_______ _______ 

 

     
四、作業表現  20%     

請參考學生以下各項能力評分：期刊雜誌選讀、讀書報告、

個案研究、活動分析、專題報告、或其他作業等之表現。 
 

_______ _______ 
 

     
五、專業行為 20%     

請參考學生以下各項能力評分：專業倫理、專業認同、自我

認識；與病患、醫療者、  老師之互動溝通；解決問題能

力、接受指導與建議、完成交辦事項的情形；學習態度、儀

容、時間觀念；團體參與治療場所維護遵守規則等之表現。 

 

_______ _______ 

 

              
 
         總 成 績 

 

_______ _______ 

 

 
         簽名/日期 

 

_______ _______ 

 

 
評語：Midterm –  

    

       
Final –   

                                                  系主任簽章:                                   
 
附註： 
1、實習分數之等級標準：85~90:表現優異,  80~84:表現良好,  75~79:表現尚可,  70~74:仍須加強,60-69:時常表現
不佳, 60 以下:時常表現不佳且經勸導後未見改善。請老師務必加註評語。 
2、請各單位老師於各梯次學生實習期中及期末評分後，兩週內寄回至本系。 
3、同學於期中、期末自我評分後交由臨床老師一併寄回系上。 
4、本表請自行影印使用，謝謝！ 
* 成大醫院精神科實習成績計算：一般精神科OT實習佔 90%；兒童精神科OT實習佔 10%。 
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國立成功大學職能治療學系 
臨床實習離站手續單 

本系學生                         因為實習結束，敬請各位老師查核該生所有實習時

數、應繳作業、借用圖書或儀器、及其他任何財務等，若有積欠缺漏，務請督促其完成或清

償；若一切已繳交完全、歸還清楚，確定後請簽章，俾利該生辦理離站手續。 
 

實習站別 實習單位負責老師簽章 本系負責老師簽章 

生理疾病 
職能治療 
臨床實習 

  

兒童 
職能治療 
臨床實習 

  

心理疾病 
職能治療 
臨床實習 

  

 

系主任 ：                     
 
註：1.請同學至各站實習結束後，兩週內辦好離站。 

2.備齊三站請假單及離站手續單（繳交正本）始准辦理離校手續。 
3. 【注意】：若實習單位另有規定離站手續，則依實習單位規定辦理之，本單仍須蓋章。 


