國立高雄師範大學諮商心理與復健諮商研究所
新申請實習機構評估表

一、申請實習生基本資料
1.姓名：
2.級別：□碩士班＿年級　□博士班＿年級
3.實習類別：□補修實習　□課程實習　□全年實習
4.申請該實習機構理由：
二、新申請實習機構資料
1.實習機構名稱：
2.實習機構地址：
3.實習機構主管姓名：
4.實習機構連絡電話：
5.該實習機構是否經兩學會認可? 
  □ 台灣輔導與諮商學會 或 □ 臺灣諮商心理學會 (請檢附證明)
□ 否
6.該實習機構之諮商輔導工作能合乎專業標準正常運作，並具有適合之專業硬體設備？□是　□否
7.該實習機構行政主管認同本所對諮商實習之要求，並能提供實習生因實習事務所需之行政協助與資源？　□是　□否
8.該實習機構能提供本所課程要求，如個別諮商基本人次、團體諮商、心理測驗、輔導行政及其他與諮商輔導有關之學習機會？　□是　□否
9.該機構具有符合資格之專業督導？　□是　□否
碩士班督導須具有諮商輔導碩士或以上之學位，且具3年以上諮商實務經驗者。
博士班督導須具有諮商輔導專業之博士學位，並具豐富實務經驗。
10.該實習機構可提供之督導為：□專任駐地督導　□兼任駐地督導　□外聘督導
11.該實習機構之專任諮商心理師有＿人，年資＿年；2人以上者，其最資淺年資＿年～最資深年資＿年。
12.該實習機構是否為本所實習生在職進修之專職服務單位？□是：□曾任(民國＿年至＿年)　 □現任　□否
13.其他說明：
14.請提供新申請實習機構至少2張以上照片。
15.申請學生聲明以上所塡資料正確，未來若影響實習結果將自行負責。
申請學生簽名：__________________
16.任課老師訪視評估結果：
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任課老師簽名：__________________

