	  啟英高中輪調式建教班校外實習事件知會單  NO:

	合作機構
	

	班級
	
	姓名
	

	通報時間
	       年     月     日

	通報事件
	

	輔導現場
	電訪
	
	時間
	

	
	家訪
	
	時間
	

	
	廠家
	
	時間
	

	完成時間
	

	處理情形
	

	導師簽名
	
	建教組
	
	實習主任
	


*請於通報後，儘速處理，並將知會單繳交回實習處

*NO的部份請按通報時間填寫，例如：101年9月1日→1010901
