
 

 

 

台北海洋科技大學 餐飲管理系 

學生校外實習家長（親屬）同意書 

 

      學年度第     學期 

    本系校外實習課程因應全國COVID-19疫情警戒並配合教育部強化防疫措施。依據教育部

110年5月19日通報(大專校院因應疫情停止到校上課配套措施補充說明)及110年5月21日臺教高

通字第1100069231號及本系學生校外實習要點第十條規定，有特殊情事，經系（所、科）證

明者，得免修習校外實習課程。 

茲同意學生_____________（現就讀貴校_餐飲管理_系，學號：______  _____，聯絡電話

（手機）：__________    __）選修下列課程抵免校外實習學分。 

課程名稱 必修/選修 課程代碼 學分數 時間 

    每週   第   ~    節 

    每週   第   ~    節 

    每週   第   ~    節 

    每週   第   ~    節 

    每週   第   ~    節 

合計 學分  

 

    此致 

   台北海洋科技大學 餐飲管理系 

 

家長（親屬）姓名：     簽章：   

關  係  稱  謂  ：                

住    址 ：  

聯絡電話（手機）：       聯絡電話（住家）： 

中    華    民    國              年              月            日 

 


