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主旨：回覆 貴校營養系申請116年度學生來院實習，相關說明，覆

如說明，請　查照。

 

說明： 
  一、覆 貴校115年9月23日弘大營養字第1150014194號。
  二、檢附本院接受校方實習生實習要點乙份，請 知照。

 

三、為維持教學品質與評鑑要求，申請本院營養科實習學生須
經筆試及面試，面試需準備一份10分鐘飲食衛教投影片報
告及3分鐘自我介紹。

 

四、實習生資格須在校修過1.膳食療養學2.團體膳食管理等專
業課程，且膳食療養學與團體膳食管理須85分以上無重補
修，在校成績排名需前百分之40以內。

 
五、實習費用每人三仟元，戶籍外縣市學生，本院可提供住

宿，因名額有限，錄取後請儘早告知。

 

六、116年度寒暑假實習生，請於115年10月31日前提出學生申
請資料(郵戳為憑)，面試名單及時間於115年11月19日公告
在網站首頁www.cbshow.org.tw-單位介紹-醫事單位-營養
科-最新消息News，請自行上網查詢。

 

正本： 弘光科技大學
 

副本： 本院人力資源部、本院營養科

 
 

 

　


