
戴德森醫療財團法人嘉義基督教醫院 

學生實習注意事項 

實習期間：參閱實習手冊 

 

住宿需求： 

  ☐ 申請：請告知實習組長彙整名單資料由系辦統一申請。 

  ☐ 住宿費用：(按日收費)，包含 水電費用，每月 2,000元 

實習報到: 

(1)時間:實習當日上午 8點 

(2)地點:檢驗醫學科 

(3)聯絡人:檢驗科 林志明 先 生 

 (電話:05-2765041#6203 / e-mail:03351@cych.org.tw )    

實習生應繳資料: 

(1)基本資料:  

☐ 大頭照：電子檔 

☐ 保險證明：電子檔(系辦統一辦理) 

(2)六個月內體檢資料: 

☐ 胸部 X 光                     

☐ C型肝炎抗體  

☐ B 型肝炎抗原、B型肝炎抗體   

☐ 若為 B 肝抗原、抗體呈陰性者，須附上疫苗施打證明  

☐ 麻疹 IgG 抗體 (如未有麻疹抗體建議施打 MMR 疫苗)  

☐ 德國麻疹                 

☐ 急救證明/心肺復甦術合格證(2年效期內)       

☐ 實驗衣  

(3)其他：請提供實習生聯絡電話與電子信箱，辦理住宿、停車證、識別證 

 



停車證: 

免費。但僅限一人申請一個車位，而且是特定區域(離檢驗科較遠)的停車場。 

院方規定較方便(較近)的停車場需留給病人及員工。 

 

實習期間機構聯絡窗口(同報到聯絡人): 

收件人：林志明                   電 話：05-2765041#6203 

單 位：檢驗科                   e-mail：03351@cych.org.tw 

補充說明: 

請實習組長彙整實習同學資料一同繳交給系辦統一寄發！ 

1. 電子資料： 

(1).實習同學基本資料(excel檔)：包含學號、姓名、聯絡電話與電子信

箱，備註欄未填寫是否辦理「停車證」、「住宿」 

(2).大頭照：如沒大頭照電子檔，可自行拍照(需大頭照非全身照片) 

2. 紙本資料：體檢資料、急救證照影本 


