
基督教香港信義會社會服務部 

生命故事服務 

專業同工證書課程 報名須知 

 

報名方法 

報名步驟： 

1. 填寫報名表 — 個人報名請填寫 <表格一> 

團體報名請填寫 <表格二> (請安排一位聯絡人，以便統籌) 

2. 報名表以郵寄、電郵 [yanchoi@elchk.org.hk]、傳真[3124 7712]或親臨本中心遞交 

3. 申請者收到確認報名電郵，表示已完成報名程序 

4. 於指定日期前報名表及繳款，方享早鳥優惠 

付款方法 

支票繳費： 

 將劃線支票郵寄至「沙田馬鞍山錦泰苑商場一樓，信義會馬鞍山長者地區中心，生命故

事服務」 

 支票抬頭：基督教香港信義會馬鞍山長者地區中心 或  

“ELCHK, Ma On Shan District Elderly Community Centre”  

 支票背面：請註明參加者中文全名、聯絡電話及「生命故事證書課程報名」 

 請註明收據抬頭要求；如沒註明，收據將填上支票持有人姓名 

 

現金繳費(請勿郵寄現金)： 

 親臨信義會馬鞍山長者地區中心繳款 

 地址：沙田馬鞍山錦泰苑商場一樓 （港鐵大水坑站 A出口） 

 辦公時間：(星期一至六)  上午 9 時 至 下午 12 時 15 分 

下午 1 時 45 分 至 4時 45 分 

(星期日及公眾假期休息) 

 

如未能於指定日期前繳交所需款項，報名將不被接納 

 報名須知  

1. 所有課程名額均先到先得 

2. 上課通知書將透過電郵，於開課一星期前發出 

3. 收據將於開課當日派發 

4. 出席率不少於 75%之參加者可獲發證書 

5. 報名表所提交的個人資料，只供本會處理報名、課程事務及新課程推廣等相關行政事宜，

有關資料將受到嚴格保密。根據個人資料(私隱)條例，申請者有權查詢及更改其個人資

料。申請者如欲更改個人資料，請以書面方式提出，並電郵至 yanchoi@elchk.org.hk 



基督教香港信義會社會服務部 

生命故事服務 

專業同工證書課程報名表 (個人) 

 

致  ： 新界馬鞍山錦泰苑商場一樓 信義會馬鞍山長者地區中心 

查詢： 傳真：3124 7712    電話：3124 7633  電郵：yanchoi@elchk.org.hk  

聯絡人:生命故事服務 社工蔡卓欣姑娘 

 

個人資料 

姓 名  (英文)：  (中文)： 先生/小姐 

聯絡電話 ：  電 郵 ：  

通訊地址 ：  

現職機構 ：  職 位 ：  

服務類別 ： ☐兒童及家庭  ☐青少年  ☐長者  ☐醫療  ☐復康   ☐其他：  

    

付款資料 

支票號碼 ：  銀行：  

支票金額 ：  (如享折扣優惠，請在支票填上打折後之銀碼) 

收據抬頭 ：  

    

個人資料之使用 

本人 ☐ 同意 / ☐ 不同意 信義會使用我提供的個人資料，包括姓名、電話號碼及電郵地址，提供

有關本會的課程及活動推廣資訊。 

* 閣下將來欲停止本會繼續使用其個人資料，可電郵至 yanchoi@elchk.org.hk。 

 

聲明 

1. 本人知悉並同意信義會馬鞍山長者地區中心使用本人資料作處理一切與課程行政相關之用途。 

2. 除本人之申請不獲接納或所選的課程取消外，所有已繳費用恕不退還。課程費用及名額亦不可

作任何更改或轉讓他人。 

3. 本人從以下途徑得知課程：☐搜尋器(e.g. Yahoo, Google)  ☐信義會網頁  ☐電郵  ☐單張 

 ☐朋友  ☐Teamwork@NGO  ☐Facebook    ☐其他:____________ 

4. 本人已細閱「報名須知」、「聲明」內的規則及申請人個人資料使用的部分。 

 

 

   

申請人簽名  日期 

表格一 
職員專用 

檔案編號：____________ 

茲收日期：____________  

職員：________________ 

mailto:yanchoi@elchk.org.hk


基督教香港信義會社會服務部 

生命故事服務 

專業同工證書課程報名表 (團體) 

 

致  ： 新界馬鞍山錦泰苑商場一樓 信義會馬鞍山長者地區中心 

查詢： 傳真：3124 7712    電話：3124 7633  電郵：yanchoi@elchk.org.hk  

聯絡人:生命故事服務 社工蔡卓欣姑娘 

 

團體資料 

團體名稱  (中文)：  

  (英文)：  

團體地址 ：  

聯絡電話 ：  傳 真 ：  

電 郵 ：  

服務類別 ： ☐兒童及家庭  ☐青少年  ☐長者  ☐醫療  ☐復康   ☐其他：  

    

聯絡人資料 

姓 名  (英文)：  (中文)： 先生/小姐 

聯絡電話 ：  傳 真 ：  

電 郵 ：   職 位 ：  

    

付款資料 

支票號碼 ：  銀行：  

支票金額 ：   (如享有折扣優惠，請在支票填上打折後之銀碼) 

    

聲明 

1. 本人知悉並同意信義會馬鞍山長者地區中心使用本人資料作處理一切與課程行政相關之用途。 

2. 除本人之申請不獲接納或所選的課程取消外，所有已繳費用恕不退還。課程費用及名額亦不可

作任何更改或轉讓他人。 

3. 本人從以下途徑得知課程：☐搜尋器(e.g. Yahoo, Google)  ☐信義會網頁  ☐電郵  ☐單張 

 ☐朋友  ☐Teamwork@NGO  ☐Facebook    ☐其他:____________ 

4. 本人已細閱「報名須知」及「聲明」部分。 

 

 

 

   

團體印鑑及聯絡人簽署  日期 

表格二   
職員專用 

檔案編號：____________ 

茲收日期：____________  

職員：________________ 

mailto:yanchoi@elchk.org.hk


團體名稱：__________________________________________________________ 

 

《「生命故事」專業同工證書課程報》參加者名單 

 參加者中文姓名 參加者英文姓名 電郵 職位 
本人願意收到信義會 

其他活動消息* () 

檔案編號 

(職員專用) 

1       

2       

3       

4       

5       

6       

7       

8       

9       

10       

11       

12       

13       

14       

15       

(如此頁表格不敷應用，可自行影印填寫 )  

 

*如欲收取本會的活動資訊，請在填上以表示同意本會使用閣下的個人資料 

(包括姓名、電話號碼及電郵地址)作上述用途。 

* 閣下將來欲停止本會繼續使用其個人資料，可電郵至 yanchoi@elchk.org.hk。

職員專用 

報名人數：_________________________ 

已交報名費用共港幣：_______________   

支票號碼：_________________________ 

職員：_____________________________ 

日期：_____________________________ 
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