	仁德醫護管理專科學校 活動成果整體報告表

	活動編號
	
	項目編號
(○-○-○-○)
	
	項目名稱
	

	社團名稱
	
	辦理地點
	
	經費來源
	□學輔經費□整體經費

	指導老師
	
	活動負責人
	
	創稿文號
	

	活動名稱
	

	辦理時間
	自   年  月  日(星期 )  時至  年  月  日(星期  )  時止

	具體執行成效
(達成預期目標)
	計畫目標說明：

	
	

	執行情況
(請列點)
	說明你做了些什麼、怎麼實行、執行成果與所遇難題？評估活動後的正向改變等等。

	
	

	量之效益
	1、 問卷份數：___份；有效問卷：___份，活動反思表___張。 
2、 擔任服務員:___人、參與人數：___人。
3、 活動場次：___場次；總參與總人次：___人次。
(1) 對於本次活動整體滿意程度(平均程度；5點量表)：____
(2) 對於活動規劃及安排的滿意程度(平均程度；5點量表)：____
(3) 對於工作人員整體表現的滿意程度(平均程度；5點量表)：____
(4) 我覺得本次活動對我的助益(平均程度；5點量表)：____

	質之效益
	

	建議事項
改進方案
(請列點)
	針對此次活動之檢討? 學習到什麼？未來發展建議

	
	

	實支經費
(與收支結算表相符)
	補助款(F)
	配合款(G)
	合計(H=F+G)
	獎金(配合款內)
	禮卷(獎品)

	
	
	
	
	
	


