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PGY學員推薦函
敬愛的師長您好，由於您的學生申請本院PGY訓練學程，懇請您協助完成這份推薦評核表，協助我們對該學員有更清楚的認識，如順利獲得錄取，日後也能更恰當安排其訓練課程。
學員姓名:                                     填寫日期: ______年/ ______月/ ______日
您與受評學員之關係(可複選): □基礎老師  □臨床教師  □臨床導師 □醫學院主管  □其他(請說明)                                    
您的聯絡方式:手機                      ; e-mail:                                 
	評量項目
	評估結果
	備註(優缺點說明)

	
	低於預期
	符合一般要求
	優於預期
	

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	

	1.醫療知識技術
	□
	□
	□
	□
	□
	□
	

	2. 時間利用能力(工作效率)
	□
	□
	□
	□
	□
	□
	

	3. 溝通與人際關係
	□
	□
	□
	□
	□
	□
	

	4.負責/認真/可被信賴
	□
	□
	□
	□
	□
	□
	

	5. 整體表現
	□
	□
	□
	□
	□
	□
	


特殊表現或需加強重點：

                                                      簽名：                    
醫學教育部  100年11月
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