修平科技大學                 系
學生校外實習意願調查表
	班級
	
	學號
	

	出生
	年 　　月 　　日
	姓名
	

	戶籍地址
	

	[bookmark: _GoBack]通訊地址
	

	電子信箱
	

	專長
	
	聯絡電話
	住家
	

	證照
	
	
	手機
	

	經歷
	





學生是否同意參與校外實習

□同意　□不同意
學生簽名：             
中華民國    年    月    日
