國立臺北大學休閒運動管理學系
學生校外實習 / 職場體驗保險確認切結書
本人             為國立臺北大學休閒運動管理系學生，為增進個人專業
能力與實務經驗，自民國       年       月       日起至民國       年
月       日止（上列期間未含本人與廠商簽訂之自願延長實習期間），前往
校外實習。實習期間本人願遵守「國立臺北大學休閒運動管理系校外實習辦法」
之規定，為確保實習期間之人身安全，本人已有： □辦理學校平安保險
□實習單位辦理之保險
□個人保險
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
此致
國立臺北大學休閒運動管理學系
學 生 姓 名：                                             (簽章)
住      址：
身份證字號：
電      話：
　　　　　　　　　中　華　民　國         年         月         日
