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2022 文化藝術管理人才培養計劃

培訓進度評估 

社團名稱： 

社團負責人： 職位： 聯絡電話： 

實習人員： 
實習 

職位： 
聯絡電話： 

獲資助類別： 

基本名額 （第______類別） 額外名額 （第______類別） 

主要實習地點：（可單選或雙選） 

 會址，地址： 

 其他，請註明： 

第一部份：培訓計劃詳細內容（已提供予實習人員參與的活動／項目） 

序

號 
活動/項目 

知識及實踐 

範疇 
培訓方式 舉行期間 

按時

完成 
備註 

藝術行政 

活動策劃 

宣傳推廣 

其他：

______________ 

工作實踐 

專業課程 

工作坊 

研討會 

其他：

____________ 

第一季 

第二季 

第三季 

第四季 

日期： 

_________至 

_________ 

是 

否 

藝術行政 

活動策劃 

宣傳推廣 

其他：

______________ 

工作實踐 

專業課程 

工作坊 

研討會 

其他：

____________ 

第一季 

第二季 

第三季 

第四季 

日期： 

_________至 

_________ 

是 

否 
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序

號 
活動/項目 

知識及實踐 

範疇 
培訓方式 舉行期間 

按時

完成 
備註 

藝術行政 

活動策劃 

宣傳推廣 

其他：

______________ 

工作實踐 

專業課程 

工作坊 

研討會 

其他：

____________ 

第一季 

第二季 

第三季 

第四季 

日期： 

_________至 

_________ 

是 

否 

藝術行政 

活動策劃 

宣傳推廣 

其他：

______________ 

工作實踐 

專業課程 

工作坊 

研討會 

其他：

____________ 

第一季 

第二季 

第三季 

第四季 

日期： 

_________至 

_________ 

是 

否 

藝術行政 

活動策劃 

宣傳推廣 

其他：

______________ 

工作實踐 

專業課程 

工作坊 

研討會 

其他：

____________ 

第一季 

第二季 

第三季 

第四季 

日期： 

_________至 

_________ 

是 

否 

（如位置不足，請另紙書寫） 

本會茲聲明，以上所填報的資料或/及隨附的資料全部屬實。 

____________________________ 

獲資助社團負責人簽名 
（請按澳門居民身份證的簽名式樣簽署） 獲資助社團會章 

____________________________ 

獲資助社團實習人員簽名 
（請按澳門居民身份證的簽名式樣簽署） 

      ____________________________ 

負責人姓名 – 正楷

  ____________________________ 

     實習人員姓名 – 正楷 
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